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Vorbemerkungen. 


Die Einsicht, dafs wir bei der Erforschung hirnpathologi. 
scher Erscheinungen zu prinzipiell neuen theoretischen Auf- 
fassungen in verschiedenen vielumstrittenen Fragen der Psycho- 
logie und Psychopathologie kommen wiirden, wenn medizinische 
und psychologische Erfahrung und Methodik sich zusammen 
in den Dienst der Forschung stellten, fihrte zu einer Arbeits- 
geemeinschalt des Neurologen mit dem Psychologen. Als Arbeits- 
stitte wurde das ,Institut zur Erforschung der J’olgeerschei- 
nungen yon Hirnverletzungen in Frankfurt a. M.* eeschatfen. 
bur die Herausgeber und deren Mitarbeiter erwuchsen aus ihrer 
Titigkeit schénste Standen gemeinsamen Schaffens in gegen- 
seitiger Forderung. Ob diese Zusammenarbeit so fruchtbar 
‘war, wie sie erhofften, das mégen die Publikationen dartun, 
deren erster Band hier vorlieet. 

Die einzelnen Arbeiten dieses Bandes, die hauptsiichlich 
der Erforschung optischer Stérungen dienen, sind bereits ander? 
wirts in verschiedenen Zeitschriften erschienen. Ihre noch- 
malige Verdffentlichung in Buchform bedarf wohl keiner 
niiheren Begrtindung. Sie scheint uns besonders auch deshalb 
gerechtfertigt zu sein, weil die einzelnen Arbeiten teils in 
medizinischen Zeitschriften (die erste in der Zeitschrift fiir die 
gesamte Neurologie u. Psychiatrie 41, die zweite im Neurologischen 
Zentralblatt 22, 1918) teils in.einer psychologischen Zeitschrift 
(Zeitschrift fiir Psychologie 83, 84, 86) veréffentlicht wurden und 
so den verschiedenen Interessenten — Medizinern und Psycho- 
logen — nicht immer leicht zugiinglich sind. 


ee 


Frankfurt a. M., im Mai 1920. ¢ 
; Die Herausgeber. 
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Zur Psychologie des optischen Wahrnehmungs- und 
Erkennungsvorganges. 


Von 
ADHEMAR GELB und Kurr GoupsTer, 
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Vorwort und Einleitung. 

Die KopfschuBverletzungen haben die Arzte vor eine groBe Reihe 
von Problemen gestellt. Selbstverstandlich nimmt die rein arztliche 
Behandlung, die noch durch die Ubungsschulen sich in so fruchtbarer 
Weise erweitert hat, sowohl das Interesse wie die Arbeitskraft in erster 
Reihe in Anspruch. 

Das ungemein groBe Material der umschriebenen corticalen Lasionen 
dringt aber andererseits zu einer genaueren wissenschaftlichen Er- 
forschung der Ausfallserscheinungen ; darf man doch erwarten, bei der 
Vielgestaltigkeit des Materials und der Méglichkeit, eine so groBe 
Zahl von verschiedenen Fallen gleichzeitig zu untersuchen und zu ver- 
gleichen, manches viel umstrittene Problem der corticalen Lokalisation, 
der Psychopathologie resp. Psychologie, der Losung in ganz anderer Weise 
naherzubringen, als es die Beobachtung der einzelnen Falle der Friedens- 
praxis gestattete. Zu dem Moment des Reichtums des Untersuchungs- 
materials kommt noch — die theoretische Erforschung psychischer Ein- 
zelvorginge besonders begiinstigend — hinzu, daB es sich oft — infolge 
der ganz umschriebenen Verletzung — um relativ umschriebene Aus- 
falle handelt, und die Verletzten — meist jugendfrische Individuen — 
in ganz anderer Weise zu genaueren Untersuchungen geeignet sind als 


hirnpathologischer Falle auf Grund von Untersuchungen Hirnverletzter. I 2) 
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lich zu verwerten. Daf dadurch ibrigens keineswegs nur th é 
retische Interessen geférdert werden, bedarf nur der at < 
kommen doch alle theoretischen Fortschritte schlieBlich ie ee 
zugute. Fiir die hier in Betracht kommenden gilt dies in besond “es 
Mabe, da durch die theoretische Durchforschung jedes Falles a ee 
rationellen Grundlagen fiir die psychische Ubungstherapi d ie 
Berufsberatung geschaffen werden. Bab aliB nS? 
In der Uberzeugung, dab sowohl Arbeitskraft wie Kenntnisse des 
rates, der das Lazarett fiir Hirnverletzte leitet, nicht zur fruchtb 
rein wissenschaftlichen Tatigkeit ausreichen, hat der eine vo a 
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umgekehrt der Psychopathologe die normalpsychologischen yet is 
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4 K. Goldstein und A. Gelb: Psychologische Analysen 


seitigen Erfahrungen tatsachlich im allgemeinen Riicksicht genommen; 
und sie haben kaum Riicksicht nehmen kénnen: fehlten doch dem 
Psychopathologen meist die erschépfenden Kenntnisse in der normalen 
Psychologie und die Zeit, sich in sie und die immer vielgestaltiger 
werdende psychologische Methodik einzuarbeiten, wahrend anderer- 
seits der Normalpsychologe nicht oft Gelegenheit hatte, Kranke zu 
beobachten. Auch wenn er das hatte, war er dazu allein nicht immer 
geeignet, weil ihm die zur Beurteilung pathologischer Phinomene 
notwendigen Kenntnise der allgemeinen kérperlichen und psychischen 
Krankheitserscheinungen naturgemaB abging, .deren Beriicksichtigung 
aber zur Vermeidung von irrtiimlichen Beurteilungen unbedingt not- 
wendig ist. Um so aussichtsreicher muBte die Zusammenarbeit 
von Arzt und Psychologen an einem so groBen Krankenmateriale 
erscheinen. Die folgenden Mitteilungen, in denen wir in loser Auf- 
einanderfolge tiber verschiedenartige Probleme berichten wollen, werden 
hoffentlich die auBerordentliche Zweckmiafigkeit mou ON 
dieser Zusammenarbeit dartun. 

Wir beginnen mit einer Abhandlung'): Zur Psychologie des 
optischen Wahrnehmungs- und Erkennungsvorganges. Wir 
wollen vorliufig Abhandlungen iiber folzende Themata folgen lassen: 


Farbenpsychologische Analyse eines Falles von erworbener 
totaler Farbenblindheit und das Vorkommen von Far- 
bensinnstérungen bei Hirnkranken itiberhaupt nebst 
Bemerkungen iiber die sog. ,,amnestische Farbenblind- 
heit« und &éhnliche Stoérungen®). 

Einige spezielle Probleme im Gebiete der Gesichtswahr- 
nehmungen (Gesichtsfeldstérungen und ,,scheinbare GréBe“, 
Stérungen der Tiefenwahrnehmungen usw.)?). 

EHinige spezielle Probleme in dem Gebiete der Aphasie 
(Storungen des Buchstabierens, Lesestérungen, 
Schreibstérungen usw,). 


1) Wir gingen bei unseren Untersuchungen gewohnlich von Einzelfallen aus. 
Diese wurden zwar nach allen Seiten untersucht, jedoch im einzelnen Beitrag nur 
so weit verwertet, als es das uns durch sie aufgegebene Hauptproblem verlangte, 
zu dessen Erérterung andererseits auch wieder entsprechende Stérungen von an- 
deren Fallen zum Vergleich herangezogen wurden. Das augenblicklich nicht zum 
Thema Gehirige des Falles wurde beiseite gelassen, evtl. in einer anderen Abhand- 
lung behandelt. So wurde — wenigstens in der einzelnen Abhandlung — das kli- 
nische Gesamtbild des einzelnen Falles oft zerrissen; darauf kam es uns ja auch nicht 
an. Damit dieses aber auch anderweitig verwertbar blicbe, haben wir die Kranken- 
geschichten moglichst ausfiihrlich gemacht. 

2) Vgl. hierzu unsere vorlaufige Mitteilung auf der Tagung der Gesellschaft 
Deutscher Nervenirzte usw. Bonn, Oktober 1917. KongreBbericht in ,,Deutsche 
Zeitschr. f. Nervenheilk.‘‘ 1918, sowie Ref. in der Zeitschr. f. d. ges. Neur. u. 
Psych. Referatenband, 1917. 


hirnpathologischer Falle auf Grund von Untersuchungen Hirnverletzter. I. 5 


Ein Fall von eigentiimlicher Stérung der gesamten Wahr- 
nehmungs- und Erkennungsvorginge, insbesondere der 
optischen. 

Uber die Abhangigkeit des taktilen Erkennens von yvi- 
suellen Vorstellungsbildern. 


Wie die allgemeine Uberschrift unserer Beitrige schon ausdriickt, 
haben wir es uns als Aufgabe gestellt, die hirnpathologischen Falle 
vor allem von psychologischen Gesichtspunkten aus zu 
analysieren. 

Wir haben uns bemitht, die Hilfsmittel der exakten Experi- 
mentalpsychologie, soweit es méglich war, heranzuziehen, dabei 
aber moglichst einfache Apparate und Versuchsanordnungen zu _be- 
nuizen, einerseits des beschriinkten Raumes und der Kosten wegen, 
andererseits wegen der Kranken, die ja oft fiir Untersuchungen, die 
kompliziertere technische Anordnungen erfordern, nicht geeignet 
sind. Andererseits haben wir die Erfahrung gemacht, da8 an einer 
Reihe von Patienten auch relativ kompliziertere Untersuchungen an- 
gestellt werden konnten. 

In mehreren Fallen war es méglich, psychologische Analysen rein 
phainomenaler Natur vorzunehmen. Wir halten es, uni soglichen 
MiBverstandnissen vorzubeugen, fiir angezeigt, kurz zu erortern, was 
wir darunter verstehen. Die bisherigen psychopathologischen Unter- 
suchungen haben die Darlegung der Defekte, die Erérterung dariiber, 
was cin Patient nicht kann, gew6éhnlich allzusehr in den Vordergrund 
gerickt und dariiber die Frage, wie denn das normale Erkennen modi- 
fiziert ist, wie denn das pathologisch verainderte Erlebnis tatsachlich 
beschaffen ist, etwas vernachlassigt. Gerade aber darauf will die pha- 
nomenale Fragestellung hinaus. Sie will feststellen, was dem Kranken 
bewuBtseinsmaBig gegeben ist, was der Patient im Augenblick 
wirklich an BewuBtseinsinhalten vorfindet. Die phanomenale Unter- 
suchung stiitzt sich dabei einerseits auf die schlichte Beobachtung 
und Beschreibung seitens des Patienten und sucht aus dieser die 
Struktureigentiimlichkeiten des in der Wahrnehmung Gegebenen zu 
ermitteln. Andererseits wird sie sich dabei auch des Experimentes 
bedicnen miissen, nicht nur, weil das eine Beobachtung unter beson- 
deren kontrollierbaren exakten Bedingungen (AusschlieBung von Fehler- 
quellen usw.) gestattet, sondern auch deshalb, weil unter Umstiinden 
erst das Experiment dem Patienten bestimmte Eigentiimlichkeiten 
seiner Bewutseinsinhalte zur Klarheit bringt und dadurch die Beob- 
achtung und Beschreibung derselben erméglicht. 

Es liegen mehrere Griinde vor, warum die Psychopathologie bisher 
meist die phinomenale Analyse nicht geniigend beriicksichtigt hat. 


U 
'/ 
; anenote’ 6 -i 900. Oia 


Ce) ef 
b sal ga 1d (eth tiie” 
aii! pj ladwu y aatTiaqus a! ee 


Gatco ) igelnnte 
fw Sheed ite ' gh 
rs , i i o aryl! a ai oar : Voalgad aoe ote (copie ye Faw ear: - . 


‘ ee Ste eee ‘. yepeciell Day an Bg b b ' 
wa j1ieeidipe noe ae i Gee welscdiegey Day hearse ty ry sania 
" ee de eee eth. os nll reek whggin fi eager ~ ners 
, tm " Loh vie teal et 4 wy! egy tel V4) val ee judd ion e 
j ; 7 i fey Sisece a a Meet ouemdenu i ath wibery cm a Yi a wah ‘ A 

: tte aay 4p ew awit ales we ann ae wi phoye’t baw. 

sor fel & rT ean ee duh sect ploee eunnls wi i Aleret aryl 

+ Sy # ; ys i 4 ie ' “ihe se eysve Wiese .edica PF aay “wel tear dT alt ae aye : 


in ‘ } ; 6 ibeoaedy. va (lub. Pa cating ane 4 edeclGi.w? Wow he ggieer iowwh 
P i» ra 4 i 
p ¥ sie al w we Jah ahah aoe i net) 
, [ eto : T 4 ea tel 2 | touted earl 
‘ tame sla Fa aek *igoletege? toh ('goiilie tar 
hi er wai ) ehogy «Pw se 1 ooanv sst.ae 7 ey! Lad 4 — 7 


. al ad in VOT pomtant agi NT ee—nee neg lat intual? Loo git allie 


ijusam 168 : r i - 
‘iS a Yoo mt ae €6¥ asllad c tio octhaniel 


“i ’ : ; f — Cintias our 
’ PA Mier wih oon deae he! gah, Kaela 
oy my)! ddr). core! gar } ne’vint) +29 ery : ; 
; ! } “t hell pagom bese ialce Guedt@t wtdesi min ij 
7 i » ‘ + 4 Spe "hall ae +? be 7 : a a P a. . - 
(in rc ‘ 7 4 mat @ Way see hriyw vt Arse nthe ea at fovt —= *« a 


a j te i s - - — #) : 4 : 7 . fs 
a ‘ i 7 a Fagen. ir: de pPAqipnt) ah ueasg off 

_— aa. Weah (aM a in 

it M it Mes ot, te thee OS iiltlekes, fe en 


‘ey Rapeity 

‘ ' ' i gay = qaik »O eee 

ica . tg Ad a ait sipeded,(o stetlah mak pe 
mn r via els ae Male Oe aes heer od ali cta 
ede al J Lale jes Ae avugtine \ > = 
ae qresid } bus eNhelS | aihhe ® ania prediatt <M. i o ~ aa yi 

ee sien) eck?) al <a Ndi rig aed 7 ta at st : 
Piece wi ap « ing’ ra seca SoH lead ; 7s | ahne aa i a | 
ant yas eDadi : 1 uj aol Het vaealY ore joes. Sow -and= 


= Ph fi eadh cmminn i Py Cas Say 9 


"aye, 4 b47 
et ¢ Peni poser ay e » 
~>9 Nhs : : 


an he ue 4 pi) doe heey 
Pe Sg. re 
Rey y, Sirus eo Wo a? 
ob yee + nv oat aa 
P . 
mee ape oars 


j 
(= 


ee ee 


6 , K. Goldstein und A. Gelb: Psychologische Analysen 


Es beruht dies gewiB zum Teil darauf, da die Untersucher die Be- 
deutung der rein phainomenalen Fragestellung nicht immer richtig 
erkannt haben und daf ihr Interesse oft allzusehr auf die Beziehung 
zwischen Hirndefekten und psychischen Defekten gerichtet war; es 
hat seinen Grund aber zweifellos auch in der Eigenheit des sonst zur 
Verfiigung stehenden Krankenmaterials. Der eine von uns (Gold- 
stein), der in seinen psychopathologischen Arbeiten die Bedeutung 
phanomenaler Analysen immer im Auge gehabt hat, ist sich des Unter- 
schiedes des Krankenmaterials gerade in dieser Hinsicht besonders 
bewuft geworden. Wie oft haben wir friiher von den Patienten keinerlei 
Auskunft tiber das bekommen, was sie wirklich erlebten; wir muften 
uns mit den Antworten auf bestimmte Fragen begniigen, die wiederum 
meist keinen direkten Aufschlu8 iiber die seelischen Vorginge gaben, 
sondern uns das Bild einer Falschreaktion, eines Defektes lieferten, 
aus dem wir erst schlieBen muBten, welcher Art Storung vorliegt, in 
welcher Weise die normalen Vorginge im gegebenen Falle verandert 
waren. Wie vieldeutig derartige Falschreaktionen, wie unsicher unsere 
Schliisse deshalb nicht selten waren, ist dem Sachkundigen nicht ver- 
borgen geblieben. Diese Unsicherheit der SchluBfolgerungen liegt nicht 
nur bei den falschen Antworten vor, sondern auch bei manchen an- 
scheinend richtigen; auch hier ist groéBte Vorsicht bei dem Rick- 
schlu8 auf das wirkliche psychische Geschehen im Patienten aus der 
richtigen Antwort notwendig. Daf z. B. ein Patient sich gegentiber 
einem gebotenen Gegenstand praktisch richtig verhalt, ihn in richtiger 
Weise gebraucht, ihn auch richtig benennt, beweist noch nicht, da8 
die Wahrnehmungsinhalte des Patienten normal beschaffen sind. Er 
kann evtl. trotz Vorliegens schwerer Stérungen der Wahrnehmungs- 
vorganges aus gewissen Einzelheiten auf die Art des Gegenstandes 
schlieBen und so einen tatsachlichen schweren Defekt verdecken. Wir 
werden selbst einen solchen Fall kennenlernen und dabei sehen, daf 
ein Patient Gesichtsobjekte recht gut ,,erkennen‘’ kann, trotz des 
Vorkandenseins einer ,,Seelenblindheit*‘ schwerster Art. 

In der Normalpsychologie ist die Zahl der hauptsichlich auf eine 
qualitative Analyse der BewuBtseinsphiinomene gericnteten Unter- 
suchungen (phinomenalen Untersuchungen) besonders in neuerer Zeit 
sehr angewachsen, und solche (experimentellen) Untersuchungen haben 
namentlich auf dem Gebiete der Psychologie der Wahrnehmung zu 
wichtigen, ja teilweise tiberraschenden und fiir jede weitere Forschung 
wirkungsvollen Ergebnissen gefiihrt. Wir werden in den folgenden 
Beitriigen genug Anla8 und Gelegenheit haben, Ergebnisse der in Frage 
kommenden Untersuchungen heranzuziehen. 

Haben wir bei einem Patienten durch phainomenale Analyse nach 
Méglichkeit festgestellt, wie seine Erlebnisse beschaffen sind, und in 
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welcher Weise die normalen Vorginge pathologisch verindert sind, 
so ist unser Interesse an dem Fall noch nicht erschépft. Wollten wir 
uns damit begniigen, so waren weder die Psychiater oder Neurologen 
noch die Psychologen an ihrem letzten Ziele angelangt. Ausgehend 
von dem bisher als fruchtbar erwiesenen Forschungsprinzip, das jedem 
psychischen Geschehen bestimmte materielle Vorginge im Zentral- 
nervensyst2m entsprechen 1la8t, versuchen Psychiater und Psy- 
chologen sich eine Vorstellung von den das psychische Geschehen 
begleitenden physiologisch-anatomischen Vorgingen zu bilden. Wenn 
wir auch der Uberzeugung sind, daB wir uns vielfach mit der rein 
psychologischen Tatsachenfestsetzung werden begniigen miissen, so 
miissen wir doch auch die Frage nach der psychophysischen Reprasen- 
tation der Bewuftseinsphinomene im Auge behalten. Ihre Beant- 
wortung hangt natiirlich vom Umfange und der Griindlichkeit unserer 
psychologischen Kenntnisse ab, und unsere physiologischen Theorien 
werden deshalb nur dem jeweiligen Stande unserer psychologischen 
Kenntnisse entsprechen kénnen. Daraus folgt aber nicht, wie man 
neuerdings glaubt behaupten zu miissen, daB die ganze Frage nach 
der Beschaffenheit der psychophysischen Prozesse eine nebensichliche 
und unwissenschaftliche Problemstellung sei. Wer dieser Ansicht ist, 
braucht sich nur an das Gebiet der Farbensinntheorien zu eriti 

Es ist nicht anzunehmen, da8 es sich auf irgendcinem anderen (ie 
biet der Psychologie, resp. Psychopathologie prinzipiell anders ver- 
halten diirfte. Freilich kénnte man einwenden, unsere Kenntnisse 
von der Anatomie und Physiologie des GroBhirns sind so gering, daf 
sie als Grundlage fiir cine Theoriebildung ungeeignet sind. Die Tat- 
sache ist richtig; wir wissen doch eigentlich aufer gewissen ganz groben 
lokalisatorischen Abgrenzungen itiber die Funktion der Hirnrinde 
auBerordentlich wenig, vor allem kaum etwas, was geeignet wire, als 
sichere Grundlage fiir eine Theorie zu dienen. Es ist deshalb auch nicht 
angdngig, eine solche Theorie auf der Anatomie und Physiologie auf- 
zubauen, sondern, wie der eine von uns [Goldstein!)] schon immer 
betont hat, die Psychologie muB8 die Fithrerin bei der Auf- 
stellung physiologischer Theorien sein. So darf man an einen 
lokalisatorischen Versuch erst herantreten, wenn man vorher eine 
genaue psychologische Analyse vorgenommen hat, weil dieser sich 
nur auf die psychologische Analyse aufbauen kann und darf?). 

1) Goldstein, Einige prinzipielle Bemerkungen zur Frage der Lokalisation 
psychischer Vorginge im Gehirn. Med. Klin. 1910, Nr. 35. 

*) Damit soll keineswegs die groBe Bedeutung geleugnet werden, die die Re- 
sultate der groben Lokalisation durch die cinfache Gegeniiberstellung von psy- 
chischen Defekten und Hirndefekten fiir die Lésung praktischer Aufgaben und 


sicherlich auch fiir die prinzipielle Frage des Zusammenhanges von Psychischem 
und Physischem iiberhavpt haben. 
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8 K. Goldstein und A. Gelb: Psychologische Analysen 


Aber so gering sind unsere Kenntnisse wiederum nicht, daB wir 
uns nicht eine Vorstellung tiber die den psychischen Vorgingen ent- 
sprechenden physiologischen bilden kénnten. Erwartet man von der 
physiologischen Theorie nicht zu viel, so wird man sich ihrer mit 
Nutzen bedienen. Dariiber, was von ihr zu erwarten ist, mu8 man sich 
allerdings im klaren sein. Keiner, der wirklich Einsicht in die Ver- 
haltnisse hat, diirfte doch heutzutage glauben, daB von den gebriuch- 
lichen psychophysischen Anschauungen von Tatsachen im strengen 
Sinne dieses Wortes gesprochen wird. Welchen grofSen Wert eine solche. 
Theorie aber haben kann, das kann allerdings nur derjenige beurteilen, 
der die Verhaltnisse genau kennt und der wei, wieviel es gegeniiber 
der Vielgestaltigkeit der psychopathologischen Bilder fiir die Forschung 
schon bedeutet, wenn wir in der Theorie ein Mittel finden zu grébster 
Ordnung gefundener Hinzelheiten und zur Anleitung zu neuen Frage- 
stellungen. ,,Kinerseits soll sie (sc. die psychophysische Theorie) die 
verschiedenen Einzelergebnisse und GesetzmifBigkeiten in einheitlicher 
Weise zusammenfassen und deduzierbar machen; andcrerseits, und 
dies scheint das Wesentliche, durch diese einheitliche Zusammenfassung 
dem weiteren Vorwirtskommen der Forschung dienen; indem 
sie zu konkreten experimentellen Fragestellungen fiihrt, die 
zunichst der Priifung der Theorie selbst, im Grunde aber zu weite- 
rem Eindringen in die GesetzmaBigkeiten der Erscheinungen tauglich 
sind!).‘ 

Selbst so schematische Aufstellungen wie das Wernicke - Licht- 
heimsche Schema zur Ordnung der verschiedenen aphasischen Sté- 
rungen, haben ungemein fruchtbar gewirkt, und nur derjenige, der die 
-ungeheure Komplexion des Problems und die Schwierigkeiten des 
Fortschritts auf diesem Gebiet ebensowenig beurteilen kann, wie er 
nicht weiS, welche Falle von Einzeltatsachen auf Grund dieses — 
jetzt eigentlich sehr weitgehend aufgegebenen Schemas — gefunden 
worden sind, wird ein dementsprechendes Schema fiir ,,Hirnmytho- 
logie“ erkliren. Selbstverstandlich darf die physiologische Theorie 
nicht zum Dogma werden. Der Priifstein fiir die Theorie sind die 
neuen anatomischen und psychologischen Tatsachen — voraussichtlich 
in absehbarer Zeit die letzteren, da, was die ersteren betrifft, kaum 
prinzipielle Anderungen zu erwarten sind. Jeder Kinsichtige wird 
die durch neue psychologische Befunde unbrauchbar gewordene 
physiologische Theorie aus der Erkenntnis ihres zunichst ausschlieB- 
lich heuristischen Charakters ebenso gern aufgeben, wie er sie vorher 
gern benutzt hat. 


1) Max Wertheimer, Experimentelle Studien tiber das Sehen von Bewegung. 


Zeitschr. f. Psychol. 61, 247. 1911. 
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Krankengeschichte. 


Fall 1: MHinterhauptsverletzung mit Seelenblindheit. Schn., 
Musketier, 24 Jahre alt, Arbeiter. Friiher nie krank. Familienangehérige gesund. 
Mittlerer Schiiler. Im Felde keine besonderen Strapazen, alles gut vertragen 
Kein Alkohol. Verwundet am 4. Juni 1915 durch Minensplitter; sofort be- 
wuBtlos. 4 Tage lang in diesem Zustand. 

Befund am 10. Juni 1915: Am Hinterhaupt zwei in die Tiefe fiihrende 
Wunden, die eine in der Mitte des Hinterhauptes, anscheinend bis auf das frei- 
liegende Gehirn gehend, an dem jedoch nur undeutlich Pulsation sichtbar 
ist; die andere oberhalb des linken Ohres, stark belegt und Eiter absondernd, in 
der Tiefe jedoch kein Gehirn sichtbar. Die Kopfwunden verkleinern sich im Laufe 
des Monats und sind Mitte des nichsten Monats (15. VII. 15) geschlossen. Dauer 
des Wundheilungsprozesses also ca. 11/, Monat. Zu dieser Zeit voriiber- 
gehende leichte Zuckungen in beiden Beinen, die auf Brom bald zuriick- 
gingen. Keine Kopfschmerzen, keine Temperatursteigerung, dagegen dauernd 
starke Pulsverlangsamung; nur noch geringe Eiterabsonderung aus der 
heilenden Hinterkopfwunde. Am Ende des Monats Juni 1915 Wiederholung der 
Zuckungen an den Extremititen beobachtet; beim Stehen Schwindelgefiihle. 
Romberg +. Objektiv: Gleichgewichtsstérungen und Pulsverlangsamung bei 
subjektivem Wohlbefinden. Ende Juli immer noch leichte Gleichgewichtsstérun- 
gen und Pulsverlangsamung bei subjektivem Wohlbefinden. Mitte August sub- 
jektives Wohlbefinden (keine Kopfschmerzen), nur noch leichte Gleichgewichts- 
stérungen; am Schidel keine Druckschmerzen; ab und zu noch etwas Tx 
nommenheit. 

Anfang Oktober 1915 kKlagt Pat. besonders morgens tuber starkes Sause 
beiden Ohren. Beim Sehen nach oben Eintritt von Schwindelgefiihl. Leichtes 
Schwanken beim Gehen. Deutliche Pulsverlangsamung. Zcitweise gestérter Schlaf; 
6fters Wachwerden und Erschrecken bei demselben. Klagen ttber Kopfschmerzen, 
besonders beim Biicken; bei langerem Stehen immer noch Gefiihl der Unsicherheit. 
Anhaltendes Gefiihl von ,, Brausen‘‘ auf beiden Ohren. Sch. halt sich von den Kame- 
raden fern. Das Allgemeinbefinden des Pat. bessert sich im Laufe des November- 
Dezember 1915; nur bestehen die schmerzhaften Gehérstérungen bei lautem Ge- 
rdusch fort. Ende Dezember (26. XII. 15) klagt Pat. tiber spannendes Gefiihl 
im Hinterkopf. Am Hinterkopf im Bercich der ersten Narbe zeigt sich am 
Narbenrande unter der Haut eine deutlich fihlbare Erhéhung; am 29. De- 
zember 1915 wird dann an dieser Stelle ein kleiner Eisensplitter entfernt 
(etwa 51/, Monate nach der Wundverheilung). Wunde heilt bis zum 4. Januar 
19162). 

Untersuchungsbefund am 25. II.16: Kérperlich: Beschwerden: 
Rauschen im Kopf, Kopfschmerzen, Schwindelanfille, leicht ermiidbar, Alkohol- 
intoleranz, schlechter Schlaf; Appetit und Stuhl gut. Die Narbe zeigt keine Pul- 
sation. Der Puls ist im Liegen 60, im Sitzen 66, ebenso im Stehen; nach dreimaligem 
Hin- und Hergehen 84, nach dreimaligem Stuhlheben 88. Facialis 0. B. Pupillen 
reagieren auf Licht und Konvergenz prompt. Kein Nystagmus. Wirgreflex +. 
Sprache gut. FuBsohlenreflexe, Patellarreflexe, Cremasterreflexe und Bauchdecken. 
reflexe normal. Kein Babinski, kein Oppenheim. Keine Lahmungen; kein Zittern- 
Passiv alle Glieder gut beweglich. In der linken Kérperhalfte Ataxie, 
Vorbeigreifen beim Greifen nach der Nase; ebenso Vorbeilegen des 


1) Bis hierher stammt der Befund nicht aus der eigenen Beobachtung, sondern 
aus den Krankenblattern fremder Lazarette. 
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10 K. Goidstein und A. Gelb: Psychologiscue Analysen 


linken FuBes. Romberg +. Schwankendes Gehen mit geschlossenen Augen 
und Vorbeigehen. Sensibilit&t im gewdhnlichen Sinne normal!). Leichtes Er- 
réten. Leuchten vor den Augen beim Biicken. 

Psychischer Befund: Leicht erregbar, leicht ermiidbar, besonders 
beim Lesen. Pat. muB8 sich oft besinnen. Sonst weist sein Verhalten im allge- 
meinen keine wesentliche Storung auf. Er benimmt sich in jeder Weise ge- 
ordnet, zeigt keine wesentlichen Stimmungsanomalien, ist nur meist etwas ge- 
driickt, weil er noch nicht leistungsfahig ist. Urteil, Kenntnisse weisen keine 
Defekte auf, das Rechnen ist maBig, aber auch friiher nicht gut gewesen. 
Die Merikfahigkeit ist fir auditiv erfaBte Zahlen etwas herabgesetzt. Die 
Aufmerksamkeit und Auffassung ist im allgemeinen gut. Er ist mit groBem 
Interesse bei den Untersuchungen. 

Es besteht auf optischem Gebiete eine Sté6rung im Sinne einer Seelen- 
blindheit (genauere Untersuchung yom 20. VI. 15 siehe spiter). Pat. kann ein- 
fache Strichfiguren nicht erkennen, kann auch nicht lesen, ohne jeden Buch- 
staben mit der Hand nachzufahren. Das Sehen strengt ihn auSerdem sehr an. 
Er ermitidet sehr leicht, wird schwindlig, bekommt Kopfschmerzen, ~vird plétz- 
lich sehr blau. Es besteht eine nur bei bestimmter Untersuchung zutaze tretende 
sog. .,erworbene Rotzriinblindheit“.. Pat. gibt aber an, daB er ganz am Anfang 
Farben gar nicht unterscheiden konnte, sondern alles farblos gesehen hatte. Der 
Puls sinkt auf 48 Schlage. Die Blutuntersuchung ergibt eine sehr starke 
Eosinophilie (12%). Pat. ist im allgemeinen sehr leicht erregbar. Puls sehr 
labil. Am 26. VI. 16 klagt Pat. tber Rauschen und Haimmern links im Kopf 
hinter dem Ohr, Kopfschmerzen. Beim Biicken ist ihm schlecht, tobt im Kopf, 
schwarz vor den Augen. Puls im Sitzen 46 pro Minute, im Stehen 68, nach drei- 
maligem Hin- und Hergehen 72. Beim Biicken verlangsamt, dann unregelmaBig. 
Beim Aufzichten schnell, Rotwerden, Schwanken. Blick nach rechts: Zucken 
der Augen und des Kopfes, Unbehagen; nach links weniger. Stehen mit ge- 
schlosseren Augen: fallt dabei nach rechts (Pat. merkt es selbst). Gehen mit 
geschlocsenen Augen: nach rechts abweichend. 

5. VIT. 16. Gewichtsprifung ergibt keine Storung. 

Blutdruck: im Sitzen 110, nach Kniebeuge 120, nachher 120, Stehen 130, 
Biicken 140/145, dann (nachher) 118. 

Puls: nach Kniebeuge 23 in 1/, eo Raohher 24, Stehen ca. 30, Biicken 
zunachst 36/38, dann (iuchhér} 23 in 1/, Minute. 

Dieser Befund blieb bis zam aes 1917 ahnlich. Der Zustand war wechselnd. 
Bald fiihlte sich Pat. etwas besser, bald schlechter. Er hatte 6fters Schwindel. Der 
Puls blieb dauernd verlangsamt. Lumbalpunktion ergab hohen Liquordruck. 
sonst nichts Abnormes. Danach einige Tage recht schlechtes Allgemeinbefinden, 
Puls wie vorher, Temperatur gesteigert bis 39°. Wohl sicher ‘keine Infektion 
(keine eigentlich meningitischen Erscheinungen), woh] vasomotorisch oder durch 
die Druckveranderung bedingt. 

In den darauf folgenden Wochen besserte sich der Zustand recht wesent- 
lich, was den Allgemeinzustand betrifft. Pat. hatte weniger Beschwerden, klagte 
seltener iiber Kopfschmerzen und Schwindel. Der Blutbefund zeigte immer noch 
eine Eosinophilie, aber geringeren Grades; der Puls ist immer noch recht 
langsam. 

Pat. hat inzwischen begonnen, sichineinen neuen Beruf einzuarbei- 
ten, in den Beruf eines Portefeuillers. Er hat aus Lederstiicken, die er selbst 
zuschneiden und nachher zusammenkleben muB, Brieftaschen, Behalter fiir Feder- 


1) Vgl. nachste Abhandlung. 


hirnpathologischer Fille auf Grund von Untersuchungen Hirnverletzter. {. {1 


halter, Bleistift, Gummi usw., wie sie die Kinder fiir die Schule haben, angetertigt. 
Er hat sich sehr gut in diese Tatigkeit eingearbeitet, nachdem es ihm 
anfanglich ziemlich schwer fiel. Er paBt die Sachen sehr genau ab, we- 
sentlich mit Hilfe des Tastsinns, da seine immer noch in gleicher Weise wie friiher 
bestehende optisch-agnostische Storung ihm das Zupassen mit Hilfe des Gesichts- 
sinnes so gut wie unmoglich macht. 

In der Zeit vom Juni 1916 bis Juli 1917 wurden die spater genauer zu schil- 
dernden Untersuchungen in auferordentlich zahlreichen Winzelsitzungen vor- 
genommen, wobei Allgemeinbefinden, Ermiidung selbstverstandlich immer be- 
riicksichtigt wurde. 


Fall 1. Zusammenfassung: 24jahriger Arbeiter mit Verletzung 
des Hinterkopfes. 

Am Schidel sind zwei véllig vernarbte haarlose Partien sichtbar, 
eine etwa 6cm lange, 10cm breite, links, etwas oberhalb des unteren 
Haarrandes am Hinterkopf, eine zweite etwa gleichgroBe. etwa in der 
Mitte des Hinterkopfes gelegene, ca. 3cm oberhalb des unteren Haar- 
randes. Die Verletzung ist nach der Anamnese duBerlich schnell ge- 
heilt. Das Rontgenbild weist noch einige kleine Splitter im Gehirn auf. 
(Absplitterungen’?) Die Lokalisation der Hauptschadigung laBt 
eine Schadigung der seitlichen und der medialen Partie des linken 
Hinterhauptlappens und evtl. auch des Kleinhirns vermuten. 
Als Arsdruck der ersteren sind die Stérungen auf optischem 
Gebiete, als Ausdruck der letzteren die pAoimnlairast Outage en auf- 
zufassen, auf die wir hingewiesen naben. 

Wesentliche Ausfallserscheinung: Stérungen auf dem Gebiete 
des optischen Wahrnehmens und Erkennens. 

Der Allgemeinzustand ist sehr wesentlich gebessert, doch 
schwankend; zeitweise treten Schwindelerscheinungen und Herab- 
setzung dex allgemeinen Leistungsfihigkeit auf, auf die bei den 
Untersuchungen weitgehend Riicksicht genommen wird. Vom ner- 
vosen Status sind besonders die auf Lasion des Kleinhirnes 
deutenden Stérungen hervorzuheben, Schwindel, Vorbeizeigen, Vorbei- 
gehen, Romberg usw. Die allgemeine psychische Regsamkeit 
ist eine recht gute. die Ermidbarkeit jedoch recht betricht- 
lich. Die allgemeinen Kenntnisse sind leidliche, das Rechnen 
etwas mafig, aber auch friiher nicht besonders gut gewesen. Das 
Urteilsvermégen weist keine wesentlichen Defekte auf. Die 
Merkfihigkeit ist fir akustisch gebotene Zahlen herabgesetzt. 
Im allgemeinen weist Sch. keine Herabsetzung der Intelli- 
genz auf. Pat bei den Untersuchungen gut auf, ist mit Interesse 


dabei. 


Abgesehen vom optischen Gebiete bestehen keiner- 


lei Storungen der Wahrnehmungs- oder Erkennungs- 
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fahigkeit'), keinerlei Zeichen von Apraxie, keine Sprach- 
storung. 

Die genauere Untersuchung der optischen Stérung wird 
zum erstenmal etwa 3/, Jahr nach der Verletzung vorgenommen und 
ca. 11/, Jahr fortgesetzt. 

Sehscharfe (Priifung durch Augenirzte): 


eet? Nove 1916? Kou. L8/,. 
TT. 16. Mai19173.R: 57,, Lu. 5/;, *). 


Gesichtsfeld: Hochgradige bitemporale Gesichtsfeldeinschrankung 
bei betrachtlicher allgemeiner Einschrankung3). (Vgl. Schema.) 


RECHTS. 
v0 
\corleelusse) 


Dunkeladaptation: Anfangs deutlich herabgesctzt, im Laufe 
der Zeit allmahliche Besserung. 

HKigentiimliche Stérung der gen A beeee GroBe". 

Der Patient gab an, daB ihm alle Objekte — groBe und kleine. 
sowohl korperliche Gegenstiinde als auch bildliche Darstellungen be- 
liebiger Art — unverhiltnismaiBig schmal, diinn erschienen, wenn 
er sie aus einer gréBeren Entfernung als etwa 1 m sihe; die Héhe der 
Objekte erfuhr nach der Aussage des Kranken keine derartige Ver- 
anderung. Kin Beispiel: Zeigte man dem Patienten aus einer Ent- 
fernung von 1/,m ein rechtwinkliges, ungleichschenkliges Kreuz, 
dessen vertikaler Balken etwa 16cm und dessen horizontaler Balken 


1) Auf eine gewisse Beeintrachtigung des Tasterkennens als Folge des 
Fehlens optischer Erinnerungsbilder kommen wir in einer spiteren Abhandlung 


zu sprechen. 
2) Auf die verschiedenen Befunde kommen wir unten, 8. 126f., zu sprechen. 


3) Niheres iiber das Gesichtsfeld erfolgt in einer spiteren Abhandlung. Vgl. hier- 


zu auch unsere Ausfithrungen Zeitschr. f. d. ges. Neur. u. Psych. Referatenband 1917. 


a © ea 


_etwa 200m lang war, so erklarte der Patient stets richtig, da das 


, Kreuz nicht so hoch wie breit‘‘ wire. Wurde nun dasselbe Kreuz 
dem Patienten aus einer Entfernung von 1—1!/, m gezeict, so hielt 
der Kranke das Kreuz fiir gleichschenklig. — Diese scheinbare 


‘Verkiirzung in horizontaler Richtung, die sich in abhnlicher 


Weise auch bei allen anderen Objekten zeigte, wuchs mit der 
GroBeder Entfernung zwischen Objekt und dem Patien- 
ten. Eine genaue, unter mannigfachen Versuchsmodifikationen vor- 
genommene Untersuchung dieser eigentiimlichen (auch bei einigen 


“anderen Patienten mit optisch-agnostischen Stérungen festgestellten) 


Erscheinung ergab sehr interessante und in theoretischer Hinsicht 
wichtige Tatsachen. Wir kommen auf das einzelne erst in einer 
spiteren Abhandlung zu sprechen, da die betreffende Stérung mit den 
hier zu behandelnden Fragen in keinem direkten Zusammenhang 
steht; gesagt sei nur, da’, wie die Untersuchung ergab, die Stérung 
nicht in peripher-physiologischen Faktoren (wie Ak- 
kommodation usw.), sondern in zentral bedingten, psycho- 


“logischen Verhaltnissen begrindet ist. 


Kapitel I. Die Wortblindheit des Patienten. 


§1. Allgemeine Charakteristik des Falles. Die Bedeutung 
der tachistoskopischen Untersuchung bei der Erkennung 
der optischen Stérung. 


Als der Patient — etwa 3/, Jahr nach der Verletzung — in unsere 
Beobachtung kam, bot er ein Bild, wie wir es oft nach SchidelschuB- 
verletzungen, die zu keinen schweren umschriebenen Ausfallserschei- 
nungen gefiihrt haben, finden. Im Vordergrund standen die subjektiven 
Beschwerden: Kopfschmerzen, Schwindel, Gefiihl des Sausens im Kopf, 
sehr leichte Ermiidbarkeit, schlechter Schlaf. Objektiv fanden sich 
auBer zwei Narben am Hinterkopf ausgesprochene vasomotorische 
Stérungen, wie wir sie hiufig bei Hinterhauptverletzungen antreffen: 
Verlangsamung des Pulses, Schwanken des Pulses bei Bewegungen und 
beim Biicken, leichtes Erréten, Verinderungen am Blutdruck usw.: 
daneben gewisse Ataxie in der linken Hand, sowie ein gewisses Vorbei- 
zeigen in dieser, Abweichen beim Gehen — Symptome, die auf eine 
Schadigung des Kleinhirns deuten. 

In psychischer Beziehung war auSer abnormer Ermiidbarkeit, 


_allgemeiner Verlangsamung und einer Abnahme der Rechenfahigkeit 
_ nichts Besonderes festzustellen. Insbesondere ergab die allgemein- 


orientierende Untersuchung der Sehleistungen eine vom Normalen kaum 
abweichende Sehscharfe und auch keine sonstige irgendwie charakte- 
ristische, die optische Wahrnchmung, bzw. Erkennung_ betreffende 
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Stérung. Die merkliche Verlangsamung beim Lesen z. B. und die dabei 
zutage tretende groBe Ermiidung konnten sehr wohl als Ausdruck 
der Allgemeinschadigung gedeutet werden. 

Um so auffallender war es, dafi der Patient véllig versagte, 
als sein Auffassungs- und Erkennungsvermégen fiir Worte, Buch- 
stabenkombinationen ohne Wortzusammenhang (z. B. brfsam), Figuren, 
Bilder usw. bei ungewéhnlich kurzer Darbietungszeit, tachisto- 
skopisch, gepriift wurde!). Bei der gewéhnlich gebriiuchlichen Ex- 
positionszeit 2) sagte der Kranke immer nur: ,,D°3 war zu schnell‘ oder: 
Das war wie ein Blitz.‘ Bei einer Expositionszeit aber von 1 
bis 2 Sekunden meinte der Patient wiederholt: ,,Das kann man 
iberhaupt nicht lesen, das ist alles so wie Stenographie,‘ 
(Geboten waren geschriebene Worte wie: Soldat, Vaterland, Lazarett 
usw.) Und bei der Darbietung von Figuren, Bildern usw. konnte er 
keine einzige Angabe machen, die auf eine halbwegs richtige Erkennung 
des Gebotenen zu schlieBen erlauben wurde. — Wir werden noch spiiter 
auf das Verhalten des Patienten bei tachistoskor schen Untersuchungen 
eingehen; hier mégen die Leistungen des Kranken durch ein paar 
Beispiele veranschaulicht werden. 


1) Vgl. Versuchsanordnung S. 139 ff. 

2) Da man beim Studium des Erkennungsvorganges mit Hilfe des tachisto- 
skopischen Verfahrens unter anderem den EinfluB der Augenbewegungen auf die 
Auffassung des gebotenen Objekts auszuschlieBen trachtet, muB man natiirlich die 
Zeit der Sichtbarmachung der Objekte, die Expositionszeit, so kurz wahlen, daB 
keinerlei Blickwanderungen mehr erfolgen kénnen. Die obere Grenze einer solchen 
Zeit wurde von verschiedenen Forschern etwas verschieden angegeben: nach 
Erdmann und Dodge (Psychologische Untersuchungen iiber das Lesen, Halle 
1898) betragt sie 180—190 0 (6 = 1/1000 Sekunde), nach Wundt (Zur Kritik der 
tachistoskopischen Versuche, Philos. Stud. 15, 1900) liegt sie betrachtlich tiefer. 
Spiter fand Dodge in einer genauen Untersuchung (Eine experimentelle Studie 
der visuellen Fixation; Zeitschr. f. Psychol. 52, 311 ff., 1909, insbesondere S. 335 ff.) 
fiir die Minimalreaktion auf ein exponiertes Wort 130°. — Jedenfalls sind bei 
einer Darbietungszeit von 100 6 Augenbewegungen nicht mehr méglich, und ge- 
rade diese Zeit hat sich nach den bisherigen Erfahrungen bei verschiedenen tachisto- 
skopischen Versuchen gut bewihrt. Eine wesentlich kiirzere Expositionszeit kann 
aus mehreren — hier nicht im einzelnen zu erérternden — Griinden ungeeignet 
sein. Beziiglch der Frage nach der Wahl der giinstigsten tachistoskopischen Ex- 
positionszeit vgl. zB. Dodge a.a.O.S. 354f.. Vgl. auch Gabriele Grafin 
v. Wartensleben: Uber den Einflu8 der Zwischenzeit auf die Reproduktion 
gelesener Buchstaben (Ztschr. f. Psychol. 64, 321 ff., 1913). Verfasserin, die die 
Befunde von Finzi (Zur Untersuchung der Auffassungsfaihigkeit und Merkfahig- 
keit; Psychol. Studien, herausgegeb. von Kraepelin, 3, 1900) einer erneuten 
experimentellen Priifung unterzog, fand, ,,daB bei einer Expositionsdauer von 
noch 40 ¢ die Versuche sehr ermudend und irritierend fiir die Vpn. waren, so daB 
solche Versuchsbedingungen zu stark und stérend von den normalen Verhiltnissen 
‘abgewichen wiiren, um brauchbare SchluBfolgerungen in bezug auf die zu unter- 
suchenden Leistungen zu gestatten“ (S. 324). 
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I. Exposition: 


2. Exposition: 


1. Exposition : 
2. Exposition: 


1) Expositionszeit ca. 1*/,—2 Sek. 


Protokoll: 


, fin schwarzer Punkt, so grob 
wie eine Hand“. 
90 ine inte ol so“ (zeich- 


; nat: cant 


,,UngleichmaBiger Kreis, so wie 
eine Lunge™. 


. Nach einer Pause: ,,Das war eine 


Mauer.‘* VL.: Ist es sicher ? Woran 
haben Sie erkannt, daB es eine 
Mauer ist? Pat.: ,,Es war alles 
so gleichmaBig, schwarzlich.“ 
,,Es sieht aus wie eine Mauer.” 


80 durcheinander.“ 


. Nach einer Pause: ,,8o wie eine 


geographische Karte.“ 
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EVE: 


,»War ein schwarzer Flecken, es 
hat so geschimmert, als seien es 
noch mehr Flecken.“ 

,Hin Stein, der ausgehauen ist, 
etwas davon ist stehengeblieben.“ 
Pat. zeichnet: 


1. Exposition: 


2. Exposition: 
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1. Exposition: 
2. Exposition : 


s “ 
. ,,Hin Berg. 
. ,Ja, so wie ein Berg.“ 


Die Angaben des Pat. werden’ wohl vielen als ein grobes ,,Drauflosraten“ 
erscheinen und daher kein gutes Zeugnis fiir ihn als Beobachter ablegen. Warum 
erkiarte nicht der Kranke einfach, daB er nichts Bestimmtes sagen kénnte, weil 
er zu wenig, eben nur dieses oder jenes, aufgefait hatte? Liegt das an der Bildung 
des Pat.? Ungebildete haben ja immer die Neigung, nicht Erkanntes sinnvoll zu 
deuten! — Jedenfalls ist das nicht das Entscheidende. Wir kennen andere Kranke 
_ von etwa gleichem Bildungsgrade, die unvergleichlich ,,vorsichtiger‘‘ ihre An- 

gaben machten. Unser Pat. war nach seinem ganzen tibrigen Verhalten bei 
sonstigen Versuchen sicherlich mindestens im selben Mafe ,,vorsichtig‘* wie die 
anderen. Weshalb er nun bei diesen Versuchen so darauflos riet, wird sich erst 
viel spater aufklaren lassen (vgl. S. 106 und 107). 

Da wir tachistoskopische Untersuchungen bei allen Kranken vor- 
zunehmen pflegten und dadurch iiber die verschiedenen Leistungen 
der verschiedenen Patienten bei dieser Untersuchung bereits recht gut 
orientiert waren, konnten wir uns das Verhalten dieses Patienten zu- 
nichst gar nicht erkliren. Der Patient, dessen optisches Erkennen 
nach der allgemein-orientierenden Untersuchung zwar verlangsamt 
(insbesondere beim Lesen), aber doch viel besser als bei einer Reihe 
anderer Kranker mit optisch-agnostischen Stérungen zu sein schien, und 
dessen Leistungen gerade auf einigen solchen Gebieten als ausgesprochen 
gute auffielen, auf denen solche Patienten Stérungen bekundeten — 
der Kranke hatte gar keine Schwierigkeiten beim ,,Erkennen“ und 
Benennen von Gegenstinden der konkreten AuBenwelt, und zwar weder 


| 


bei der gewohnlichen Priifung noch im gewéhnlichen taglichen Umgang, er 
schrieb spontan und auf Diktat genau wie ein Normaler und zeichnete 
auBergewohnlich gut —, derselbe Patient leistete nun beim tachi- 
stoskopischen Versuch noch viel weniger als solche Pa- 
tienten, die schon bei gewoéhnlicher (dauernder) Reiz- 
darbietung optisch-agnostische Stérungen deutlich ver- 
rieten. Diese Tatsache schien nur zwei Méglichkeiten der Erklirung 
zuzulassen: entweder lag eine Allgemeinschadigung vor, in- 
folge deren die Auffassung und Erkennung bei ungewohnlich kurzer 
Zeit unmdglich wurde — a priori wire das jedenfalls denkbar: der 
Hauptgrund fiir die Differenz zwischen dem Ergebnis der gewéhnlichen 
und dem der tachistoskopischen Untersuchung wiirde dann in den 
abnormen besonderen Versuchsbedingungen der letzteren zu suchen 
sein. Oder aber das Verhalten des Patienten war durch eine Stérung 
rein optischer Natur bedingt, die aber bei der gewohnlichen, 
nicht tachistoskopischen Untersuchung durch irgendeine Ursache in 
ihrer Wirkung verborgen blieb. 

Die erste dieser Méglichkeiten hatte nicht viel fiir sich, und zwar 
aus folgendem Grunde: gewifs — Kranke, die infolge schwerer All- 
gemeinstorungen eine Verlangsamung der Sinneswahrnehmungen und 
der héheren seelischen Vorginge zeigten, leisteten am Tachistoskop 
erst recht wenig (besonders deutlich zeigte sich das bei Patienten mit 
Stirnverletzungen), aber mochte das Erkennen solcher Patienten noch 
so gering und liickenhaft gewesen sein, sie erkannten sogar bei einer 
Expositionszeit von 1/,, Sek. immerhin besser als unser Patient, vor 
allem aber benahmen sie sich bei tachistoskopischen Versuchen mit 
Buchstaben und Worten ganz anders als er: sie zeigten nicht die 
spezifisch charakteristische Ratlosigkeit, die sich bei diesem 
Kranken aufdrangte’). 

Die genauere Untersuchung lieB keinen Zweifel, daB das Versagen 
des Patienten durch eine Stoérung des rein optischen Auffassungs- 
vermoégens bedingt war und daB es sich bei ihm um eine Stérung han- 
delte, die zu den mit dem Sammelnamen ,,Seelenblindheit‘ be- 
zeichneten zu rechnen war. 

Bevor wir auf die spezielle Form der Stérung ausfiihrlich eingehen, 
mochten wir sie zunachst im groben beschreiben und klarlegen, wes- 
halb erst der tachistoskopische Versuch sie deutlich erkennen lieB. 
Dabei beriicksichtigen wir die Stérung vorlaufig nur insoweit, als sie 
das Lesen betrifft. 


1) Die eingehende Beantwortung der Frage, wie sich verschiedene KopfschuB- 
verletzte bei tachistoskopischen Versuchen verhalten, wird bei einer anderen Ge- 
legenheit erfolgen. 


Goldstein-Gelb, Untersuchungen Bd. I 2 
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§2. Das »Lesen“ durch Schreibbewegungen des Patienten. 


Im Gegensatz dazu, da der Patient bei dauernder Reizdarbietung 
‘alle Leseproben bestehen konnte, indem er noch so lange und fir ihn 
ungewohnliche Worte (wie z. B. Universitatsdozent), wenn auch mit- 
unter erst nach recht langer Zeit (bis zu 10” und mehr) angeben konnte, 
vermochte er, wie wir schon sagten, im tachistoskopischen Versuch 
auch bei relativ langer Expositionszeit kein auch noch so kurzes und 
einfaches Wort zu ,,erkennen‘. Diese Tatsache zeigt in unzweideutiger 
Weise, daB die Zeit, die der Patient zum ,,Lesen“ hatte, fiir den Er- 
folg von entscheidender Bedeutung war. 

Die genaue Untersuchung des nicht tachistoskopischen Lesens 
zeigte dies noch deutlicher. Die aufmerksame Beobachtung des Ge- 
samtverhaltens des Patienten ergab dabei aber weiter, daB es nicht die 
Dauer der Beobachtungszeit allein sein konnte, die richtige Angaben er- 
méglichte, da vielmehr dabei ein anderer Faktor zum mindesten mit 
im Spiele war, zu dessen Verwirklichung eine bestimmte Zeit notwendig 
war — das waren kleine, gewéhnlich ganz unauffallige Bewegungen, 
die der Kranke wihrend des ,,Lesens‘‘ ausfiihrte. Der Patient muBte 
alles, was er ,,las“, gleichsam mitschreiben, indem er die 
Buchstaben in eigenartiger Weise nachzog. Bei Worten, die 
an einer Schultafel angeschrieben wurden, benutzte er in der Regel 
den Kopf und den Zeigefinger der rechten Hand. Er belieS die Hand 
dabei in beliebiger, jeweils eingenommener Stellung und bewegte den 
Finger nicht in der Richtung von links nach rechts, als wenn er das 
normale Schreiben nachahmen wiirde, sondern innerhalb eines eng 
“umschriebenen Raumes, so, als wenn er alle Buchstaben auf derselben 
Stelle schreiben wiirde. Solche Bewegungen fiihrte der Patient oft mit 
sehr grofer Geschwindigkeit aus. (Niheres vgl. in § 16, S. 80f.) 

Wir iiberzeugten uns hiervon mit Sicherheit, erst nachdem wir 
den Patienten einige Tage nacheinander gepriift und ihn dabei immer 
scharf beobachtet hatten; so wenig auffallend waren seine Bewegungen, 

besonders infolge der eigenartigen Weise, in der er sie ausfiihrte. 

Hielt man nun dem Patienten die Finger der rechten Hand und 

diese selbst fest, so hinderte ihn dies nicht im geringsten, das ange- 
‘schriebene Wort zu ,,verstehen“; der Patient las jetzt nur ,,mit dem 
Kopf‘. Allein Bewegungen des Kopfes benutzte er insbesondere, wenn 
er Druckschrift zu ,,lesen“ hatte). 

Sehr interessant war es, daB der Kranke selbst anscheinend 

nichts von diesen Bewegungen wuBte. Sie vollzogen sich ganz 
automatisch und traten auf, sobald ihm irgend etwas an der Tafel 


1) Auf sein ,,Lesen“ der Druckschrift kommen wir weiter unten, §16, S. 80 f. 
ausfiihrlich zu sprechen. 
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geboten wurde. Wir fragten ihn oft, weshalb er so Jangsam lese, und 
forderten ihn wiederholt auf, den Lesevorgang zu beschreiben, aber 
statt etwas Bestimmtes anzugeben, zuckte der Kranke gewéhnlich nur 
mit den Schultern. Erst einige Tage spiiter, nachdem wir den Patienten 
ausdriicklich auf seine Bewegungen aufmerksam gemacht hatten, erzihlte 
er spontan, da er auch zum Verstindnis der Post, die er von Hause 
erhielte, ebenfalls lange Zeit brauchte, und daB er dazu in ahnlicher 
Weise nachziehende Bewegungen machen miifSte. Wir bemerken dabei 
ausdriicklich, daB der Patient dies so berichtete, wie wenn es sich um 
etwas ganz Selbstverstindliches handeln wiirde, wie wenn 
kein Mensch anders zu lesen pflegte. 

Die Mittel, mit denen der Kranke ,,las‘‘, waren jetzt klar, und es 
dirfte bereits jetzt erhellen, warum hei diesem Patienten das tachi- 
stoskopische ,,Lesen“ ganz aufgehoben war — die tachistoskopische 
Vorfithrung war zur Ausfithrung der zum_,,Lesen“ notigen Bewe- 
gungen viel zu kurz. 

Bevor wir den zwingenden Nachweis bringen, daB der Patient 
»Schreibend las“ und daB er ausschlieBlich das _,,lesen“ konnte, 
was er in der beschriebenen Weise nachzufahren vermochte, 
daf also der Patient, nur auf den Gesichtssinn angewiesen, 


_vollstandig ‘wortblind war, schicken wir einige Bemerkungen 


historischer Natur voraus. 

Da8 Patienten mit Lesestérungen sich mit schreibenden Bewe- 
gungen helfen, ist eine nicht unbekannte Erscheinung. Westphal 
hat dies schon im Jahre 1874 beschrieben). In einer Sitzung der Ber- 
liner anthropologischen Gesellschaft demonstrierte er einen rechts- 
seitig Gclahmten und gab dabei von der uns interessierenden Erschei- 
nung folgende Schilderung: ,,Sehr interessant war bei ihm vor allem 
die Tatsache, welche der Vortragende wiederholt konstatierte, daB der 
Patient auf Diktat gut zu schreiben vermochte, wahrend er das Lesen 
nicht zustande brachte. Hatte man ihn ein Wort an die Tafel schreiben 
lassen, ]Jéschte es dann aus und schrieb, ohne da& der Patient zusah, 
dasselbe Wort an die Tafel, so vermochte er das soeben noch selbst 
geschriebene Wort nicht zu lesen. Allerdings gelang es ihm nach einiger 


_ Zeit, aber immer nur, wie er selbst sehr anschaulich auseinandersetzte, 


vermittels einer Art List, indem er mit dem Finger die einzelnen Buch- 
staben des angeschriebenen Wortes gleichsam nachzog und so 
»schreibend* las; auch zahlte er sich wohl bei Entzifferung einzelner 
Worte die Summe der einzelnen Buchstaben ab und probierte so, ob 
das Wort, wie er es gelesen zu haben glaubte, in der Tat dem ge- 
schriebenen entsprechend war.“ 


1) Zeitschr. f. Ethnologice 6, 96, 1874 ,,Verhandlungen der Berl. Gesellsch. f. 


_ Anthrop.“ usw. 
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Spiter ist Ahnliches von anderen Autoren, wie Lissauer!), Mil- 
ler?), Storch’), v. Stauffenberg‘), Halben5), usw. von ihren 
Patienten erwihnt worden. Auch Poppelreuter®) beobachtete ge- 
legentlich bei optisch gestérten Hirnverietzten ahnliche motorische 
Hilfen, und wir selbst konnten sie ebenfalls bei verschiedenen Kranken 
in verschiedenem MaBe und mit verschieden gutem Erfolge fest- 
stellen. 

Wenn man die Falle vergleicht, so bemerkt man zweierlei: 1. dab 
es Falle gibt, bei denen diese, evtl. passiv ausgefiihrten Bewegungen 
nichts helfen, wie bei Fall I von Storch (a. a.O., S. 508); 2. da 
bei allen anderen Fallen diese Hilfe nur zu sehr mangelhaften Resul- 
taten fiihrte: zum Lesen von einzelnen Buchstaben, selten Worten; da 
jedenfalls das Resultat der Gite nach nicht im entferntesten 
mit dem ,,Lesen“ unseres Patienten zu vergleichen war. 
Das wird sich im folgenden noch viel deutlicher zeigen. 


§ 3. Untersuchungen iiber den naheren Zusammenhang des 
,Lesens* des Patienten mit entsprechenden Bewegungen. 


Nachdem wir erkatnt hatten, daB der Patient beim ,,Lesen“‘ 
Schreibbewegungen ausfiihrte, suchten wir durch besonders darauf 
gerichtete Untersuchungen?) den naheren Zusammenhang des 
,Lesens* mit den Schreibbewegungen festzustellen. 

1. Da zeigte sich zunichst, daf8 der Patient ohne entsprechende 
Schreibbewegungen tiberhaupt nicht zu,,lesen“ vermochte. 
Wenn man den Patienten aufforderte, keinerlei Bewegungen auszu- 
fiihren, und wenn der Patient imstande war, diese Instruktion zu 


1) Lissauer, Ein Fall von Seelenblindheit usw. Archiv f. Psych. usw. 21, 
222ff. 1890. ; 

2) Fr. Miller, Ein Beitrag zur Kenntnis der Seelenblindheit. Archiv f. Psych. 
usw. 24, 856ff. 1894. 

3) E. Storch, Zwei Falle von reiner Alexie. Monatsschr. f. Psych. u. Neurol. 
13, 499ff. 1903. 

SME Stauffenberg, Freih. v., Uber Seelenblindheit. Arbeiten aus dem 
hirnanatomischen Institut in Zurich, herausg. von C. v. Monakow, Heft 8. Wies- 
baden 1914. 

5) Halben, Ein Fall von geheilter Wortblindheit. Zeitschr. f. Augenheilk. 10, 
406ff., 487ff. 1908. 

8) W. Poppelreuter, Die psychischen Stérungen durch Kopfschu8 usw., 
Bd. I: Die Stérungen der niederen und hoheren Sehleistungen durch Verletzungen 
des Occipitalhirns. Leipzig, L. VoB, 1917. 

In mancher Beziehung ahnlich ist auch der Fall von Sommer. (R. Som- 
mer, Zeitschr. f. Psychol. u. Physiol. d. Sinnesorgane 2. 1890.) 

7) Die jetzt zu berichtenden Versuche wurden wihrend der Beobachtungs- 
zeit des Patienten sehr oft und stets mit demselben Ergebnis wiederholt. 
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- befolgen, so war sein ,,Lesevermégen“ aufgehoben!). Der Kranke 


war nicht mehr imstande, auch nur den einfachsten 
Buchstaben, etwa eini, zuerkennen. Nicht nur, daB er ihn 
nicht benennen konnte, er konnte auch nicht den Buchstaben mit 
dem ihm vorgesagten Laut identifizieren. Gerade wie einzel- 
nen Buchstaben verhielt er sich auch gegeniiber Zahlen und dem 
Schriftbild seines eigenen Namens. 

2. Hatte sich so gezeigt, daB Schreibbewegungen fir das Lesen 
die unbedingte Voraussetzung waren, so ergab sich weiter, daB diese 
Bewegungen nur dann zum Ziele fiihrten, wenn sie den Be- 
wegungen bei normaler Schreibweise entsprachen. 

Schrieb man irgendeinen Buchstaben oder eine Zahl an die Tafel 
und fuhr man mit der Hand des Patienten das Angeschriebene in 
emer anderen Richtung nach, als es dem gewéhnlichen Schreiben ent- 
spricht, oder forderte man den Patienten auf, von selbst einen Buch- 
staben oder eine Zahl in veranderter, z.B. umgekehrter Richtung 
nachzufahren (der Patient muBte bei dem gewdhnlichen Ende des 
Buchstabens oder der Zahl mit dem Nachfahren beginnen), so konnte 
der Kranke keine einzige Leseprobe mehr bestehen: entweder machte 
er Angaben, die mit Buchstaben und Zahlen gar nichts zu tun hatten, 
oder er konnte das Nachgezogene tiberhaupt nicht deuten, und zwar 
auch dann nicht, wenn man ihm sagte, daB es Buchstaben bzw. Zahlen 
waren. 

Einige Beispiele mégen das Gesagte veranschaulichen: 


Ste Cae Wi fa 


a b c d 
Abb. 1. 
(Die Pfeile deuten die Richtung an, in der der Patient nachzufahren hatte.) 


Bei a sagte der Patient: ,,Das sind zwei Bégen iibereinander.“ 
webewtie dy “3 ,,Hin Kreis, aber kein ganzer.“ 
seh: Wests y » Hin Kreis und ein Strich dabei.‘ 
Bei d konnte der Patient nichts Bestimmtes angeben, er ,,wuBte 
nicht, was das ist“. 


1) Da, wie gesagt, die Bewegungen sich beim Patienten ganz unwillkiirlich 
einstellten und derart automatisch verliefen, da8 der Patient anscheinend so 


_ lange gar nichts von ihnen wuBte, bis er ausdriicklich auf sie aufmerksam ge- 


macht wurde, war es nétig, den Kranken recht energisch aufzufordern, Be 


_ Wegungen nicht aufkommen zu lassen. Geschah das nicht energisch genug, so 


konnte man bei scharfer Beobachtung des Kranken meistens doch noch kleine 
Kopfbewegungen wahrnehmen. Am besten gelang der Versuch, wenn man ihm 
gleichzeitig mit der Instruktion Rumpf und Kopf festhielt, so daB er sie gar 


nicht bewegen konnte. 
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AP K. Goldstein und A. Gelb: Psychologische Analysen 


Diese Tatsache wird bei manchem Leser die Frage aufkommen lassen, wie es 
denn mit dem optischen Vorstellungsvermigen des Kranken bestellt gewesen sei. 
(Den Ausdruck ,,optisches Vorstellungsvermigen“ gebrauchen wir hier im engeren 
Sinn, namlich allein im Sinne der Fahigkeit ciner innerlichen, erinnerungsmaBigen 
Veranschaulichung eines friiher wahrgenommenen Bildes.) Normale, deren Hand 
in der oben angefiihrten Weise mit geschlossenen Augen nachgefiihrt wird, sind 
wohl bis zu einem gewissen Grade mehr oder weniger imstande — wenn auch mit 
individuell verschicdener Deutlichkeit und Lebhaftigkeit —, sich ein innerliches 
visuelles Bild, z. B. von der Zeichnung, zu machen, die beim verkehrten Nach- 
fahren des ,,P“ resultiert (vgl. Abb. 1d); sie haben die Fahigkcit; sich das ,,P“‘ mehr 
oder weniger deutlich und lebhaft innerlich vorzustellen und kénnen auf diesem 
Wege den Buchstaben doch erkennen. Dazu war der Pat. nicht imstande. Er 
war auch tatsdchlich nicht imstande, sich nur cinigermaBen deutliche Erinnerungs- 
bilder zu bilden!). Wir miissen uns im Augenblick mit dieser kurzen Bemerkung 
zur Beantwortung der aufgeworfenen Frage begniigen. Wir kommen auf diesen 
Punkt spiter eingehender zuriick (s. S. 111 ff.). 


3. Aus demselben Grunde konnte Patient mit der rechten Hand 
nur bei Bewegungen lesen, die der gewdhnlichen Schrift, 
mit der linken nur bei solchen, die der Spiegelschrift ent- 
sprachen, dagegen mit der linken nicht Normalschrift, mit der rechten 
nicht Spiegelschrift. Nur die rechtsseitige normale und die linksseitige 
Spiegelschrift entsprach eben den ihm gewohnten Schreibbewegungen, 
die linksseitige Normal- und die rechtsseitige Spiegelschrift dagegen 
ganz ungewohnter, die deshalb auch fiir das Erkennen der Buchstaben- 
formen ganz unbrauchbare Erlebnisse erwecken muBten. DaB fiir den 
Patienten die Spiegelschrift beim linksseitigen Schreiben die 
gewohnliche Schreibweise war, ging zunachst daraus hervor, daB 
er mit der linken Hand relativ leicht Spiegelschrift schrieb. Zum 
Schreiben von Normalschrift war er mit der linken Hand dagegen 
nicht zu bringen, ein Zeichen woh! dafiir, daB er nicht ,,nach optischen 
Bildern schrieb“, sondern rein motorisch, indem er die Bewegungen, 
die die rechte Hand beim Schreiben auszufiihren gewohnt war, ein- 
fach auf die linke iibertrug. DaB die Ausfiihrung von Spiegelschrift- 
hewegungen fiir die linke Hand viel gelaufiger war, als die yon Normal- 
schrift, konnte man auch beobachten, wenn man seine linke Hand 
fihrte. Bei der Spiegelschrift gingen die Bewegungen flott, man spiirte 
keinen Widerstand, keine Gegeninnervation; umgekehrt wurde man 


- 1) Wir bemerken ausdriicklich, daB dieser Satz keinerlei theoretischen An- 
schauungen in bezug auf die vorliegende Stérung impliziert. Das muB gesagt sein, 
weil man vielfach geglaubt hat, bestimmte Krankheitsbilder der ,,Seelenblindheit 
durch ,,Verlust der Erinnerungsbilder“ erkliren zu miissen. — Leider ist es auch 
nétig, darauf aufmerksam zu machen, daB wir hier von optischen Erinnerungs- 
bildern im Sinne von BewuBtseinsinhalten, d. h. also im Sinne von etwas Psychi- 
schem, anschaulich Gegebenem sprechen und darunter nicht sog. optische Resi- 
duen, d. h. also anatomisch-physiologische Erfahrungsspuren verstehen. Die Kon- 
fundierung beider Begriffe ist in der einschlagigen Literatur geradezu erstaunlich 
verbreitet. ¥ 
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| bei der Normalschrift immer durch derartige Gegeninnervationen behin- 


dert. Patient war, wie sich im Laufe der Untersuchung noch deut- 


7 =} “ce 
’ licher zeigen wird, wohl ein ausgesprochener , Motoriker“. 


4. Die folgenden Versuche zeigen besonders instruktiv, ja absolut 
zwingend, da Patient ausschlieBlich mit Hilfe der entsprechenden 
Schreibbewegungen zu lesen vermochte, indem sie dartun, daB das 
,sLesen‘‘ des Patienten unmdglich wurde, wenn durch die Kigenart der 
Vorlage.das Nachfahren nicht eindeutig angeregt wurde. 
Den Versuchen kommt dariiber hinaus eine noch umfassendere Be- 
deutung zu; wir werden deshalb auf sie spater noch zuriickkommen. 
Einstweilen fassen wir sie nur insoweit ins Auge, als sie im gegen- 

arti sammenhang in Betracht kommen. 

pear Tafel kes auf Papier (mit Bleistift) deutlich geschrie- 
benes Wort wurde mit mehreren diinnen Kreide- bzw. Bleistiftstrichen 
kreuz und quer durchstrichen. Die Nebenstriche — so wollen a a 
kreuz und quer gezogenen Linien nennen — wurden in einer sole pf 
Menge und so zart aufgetragen, daB die Lesbarkeit des Wortes far 
den Normalen nicht oder wenigstens nicht wesentlich beeintrachtigt 
wurde; die Buchstabenformen hoben sich deutlich von den Neben- 
strichen ab. Unter solchen Umstanden war unser Kranker nicht mebr 
imstande, das Wort anzugeben; auch das Lesen mit Hilfe der 
Schreibbewegungen war jetzt aufgehoben. hiiaaeean 
lich zeigte sich dies, wenn irgendein Wort, oder auch spin eigener Name 
in folgender Weise geboten wurde: 


Abb. 2 


Jetzt vermochte der Kranke in der Mehrzahl der Falle nicht einen 
einzigen Buchstaben des so gebotenen Wortes anzugeben. er 

Der Grund, weshalb nun der Kranke auch mit Hilfe der “7 - 
fahrenden Bewegungen nicht mehr lesen“ konnte, wurde nae _ 
sobald man den Patienten aufforderte, ein in ahnlicher Weise vaste nes 
Wort nicht in der Luft, sondern direkt auf der Tafel (mit dem eee 
bzw. auf dem Papier (mit einem spitzen Gegenstand) ane “ 
Dabei zeigte sich namlich, daB der Kranke alle hae nitiae ‘re : 
nachzog, ohne Unterschied, ob es sich um die Buchstabe 
oder um die sogenannten Nebenstriche handelte. 

Im einzelnen geschah dies etwa in folgender Weise: er seer 
den ersten Buchstaben des Wortes nachzuziehen, verlie® ihn aber in 
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der Regel, sobald er an die Kreuzungsstelle des Buchstabens und eines 
Nebenstriches ankam, und setzte die nachfahrenden Bewegungen an 
dem Nebenstrich fort; von diesem »entgleiste er bald wieder auf 
einen Buchstaben, dann wieder auf einen Nebenstrich usw. (Fir 
dieses ,,Entgleisen“‘ zeigte sich eine bestimmte charakteristische Gesetz- 
maBigkeit, die wir spiiter [s. §15], im Zusammenhang mit anderen 
Tatsachen besprechen werden. Zs ist eine GesetzmiBigk2it, die sich 
allem, was wir zur Sprache bringen werden, véllig einordnet.) 

Es ist klar, da der Patient, véllig verwirrt, nach einiger Zeit seine 
nachfahrenden Bewegungen aufgab, um sie von neuem wieder anzu- 
fangen, aber er kam, so oft er es auch versuchte, nie zum Ziele. — 
Die Aufforderung, nur die Buchstaben und nicht die Nebenstriche 
nachzuziehen, war vollstandig zwecklos: der Patient konnte sich am 
gegebenen Wort gar nicht klarmachen, was man damit meinte. 

Wurde die Anzahl] der Nebenstriche sehr vermindert, wurde z. B. 
tiber ein Wort nur ein einziger horizontaler Strich gezogen, so ,,stérte“ 
ihn der Nebenstrich weniger. Es gelang ihm dann, einige Buchstaben 
von selbst, andere mit fremder Hilfe nachfahrend zu entziffern, so 
da8 er schlieBlich das Vorgeschriebene richtig nennen konnte. Aber 
auch der einzelne Nebenstrich ,,erschwerte“ dem Patienten das. ,,Lesen“ 
in recht hohem Mae, und zwar immer in der gleichen, eben aus- 
einandergesetzten Weise. 

Wir sprechen hier von einer ,,Stérung“ durch die Nebenstriche! 
Dabei méchten wir ausdriicklich bemerken, da8 wir das nicht so ver- 
stehen, als wenn es sich hier um irgendeine abnorme Aufmerksamkeits- 
beeintraichtigung handeln witrde, um eine Aufmerksamkeitsstérung der 
Art etwa, daB man sagen kénnte, die Nebenstriche zégen in einem 
solchen Maf die Aufmerksamkeit des Patienten auf sich, da8 die Er- 
kennung der Buchstaben unméglich gemacht wiirde. Solche und ahn- 
liche Annahmen treffen nicht zu. Die positive Deutung dieser Ver- 
suche ist, wie es sich spater aus vielen anderen Versuchen und 
theoretischen Uberlegungen ergeben wird, vielmehr darin zu suchen, 
da die fiir den Normalen vorhandene, in der Wahrnehmung gegebene 
Trennung (Isolierung) der Buchstabenformen von den Nebenstrichen 
_ bei unserem Kranken nicht mehr vorhanden sein konnte. Die die 
Buchstaben konstituierenden Striche und die Nebenstriche bildeten 
optisch ein homogenes unverstiindliches Wirrnis. 


Der Tatbestand anderte sich vdllig, als fir Wort und Neben- 
striche verschiedene Farben gewahlt wurden. — Wurde z. B. 
auf Papier das Wort ,,Bilderbuch“ geboten, und zwar so, da das Wort 
mit blauem, die Nebenstriche mit rotem Stift aufgetragen wurden, so 
konnte der Kranke wieder, wenn auch vielleicht nicht so gut, wie ge- 
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wohnlich ,,schreibend lesen‘. Nur das erstemal vermochte er die Avf- 


-gabe nicht spontan zu lésen, zeigte eine Verwirrung und fragte, ,,ob 


es Doppelbuchstaben, blaue und rote, waren“. Als man ihn 
aber aufforderte, nur die blauen zu lesen, so ging das wieder: er ,,las” 


‘nur das Blaue. Und bei einer Wiederholung des Versuches nach cinigen 


Tagen — es war ihm irgendein anderes Wort (Wort rot, Nebenstricue 
griin) geboten — fragte der Kranke spontan: ,,Soll ich das Rote oder das 
Griine lesen ?“‘ Als man ihm sagte das ,,Griine“, fing er an, die griinen 
Nebenstriche nachzuziehen, erklarte aber bald, dafi das gar keine 
Buchstaben waren, sondern ,,Kreuze‘‘. Das ,,Rote‘‘ konnte er «nzeben. 


Das Gelingen des zuletzt geschilderten Versuches ist dem Umstande zuzu- 
schreiben, daB der Kranke Farben gut unterscheiden konnie. Nicht nur Cie rich- 
tige Unterscheidung und Benennung der Farben an Objekten seiner Umgebung, 
sondern auch die ,,Wollprobe‘‘ und die Priifung mit Nagels Tafeln lieBen keine 
Anomalie erkennen. — Freilich reichen diese Methoden nicht immer aus, um eine 
Diagnose zu stellen, die ganz exakten Anforderungen entspricht und die einer 
streng wissenschaftlichen Kritik standhalt. Dies gilt nach den bisherigen Beob- 
achtungen namentlich fiir Falle, bei denen ein Verdacht auf sogenannte »erworbene 
Rotgriinblindheit*‘ vorliegt, eine Farbensinnstérung, die ja in verschiedensten, 
quantitativ kaum genau meBbaren Starkegraden vorkommt und die am hiiufigsten 


- bei Erkrankungen der Leitungsbahnen des Sehorganes und noch zentraler gelegener 


Partien der Sehbahn angetroffen wird'). — In der Tat ergab die Varietion der 
Versuchsaufgaben und -bedingungen, daB auch bei diesem Pat. unter bestimmten 
Untersuchungsbedingungen eine Stérung der Farbenempfindung im Sinne der 
,erworbenen Rotgriinblindheit™ vorlag, eine Stérung indessen, die immer mehr 
zuriickging. Da die leichte Farbensinnanomalie in keinem direkten Zusammen- 
hang mit der im Vordergrund stehenden Agnosie steht, gehen wir hier auf sie 
nicht weiter ein?). 

Man brauchte fiir Wort und Nebenstriche nicht unbedingt ver- 
schiedene Farben zu wahlen, damit der Patient wieder in der Lage war. 
das Wort nachfahrend zu verstehen. Es geniigte dazu auch irgendeine 
andere charakteristische, lebhaft wirkende ,,[solierung der Neben- 
striche. Fihrte man z. B. die Buchstaben ganz besonders dick, die 
Nebenstriche dagegen ganz besonders diimn aus und forderte man 
unter den gegebenen Umstinden den Patienten auf ,,nur das Dicke 
zu lesen‘, so fiel der Versuch wieder im positiven Sinne aus. Nur muBte, 
wie kaum mehr ausdriicklich gesagt zu werden braucht, der Unterschied 


- zwischen der Dicke der Nebenstriche und der der Buchstabenlinien 
bedeutend gréRer sein als der schon normalerweise an jedem, und nament- 


1) Vgl. H.Kéllner, Zur Entstehung der erworbenen Rotgriinblindheit. 
Zeitschr. f. Sinnesphysiol. 44, 269ff., 1910, und in ,,Die Storungen des Farben- 
sinnes“, Berlin, Karger, 1912, S. 141 ff. 

2) Die. Frage nach den Farbensinnstérungen bei KopfschuBverletzten werden 
wir demnichst im Zusammenhang mit einer farbenpsychologischen Untersuchung 
an einem Fall von ,,erworbener totaler Farbenblindheit™* im Stadium der Achro- 
‘masie und im Stadium der Wiederherstellung des Farbensinns behande!n. 
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lich dem kalligraphisch ausgefiihrten Schriftbilde vorhandene Unter- 
schied zwischen den ,,Fein‘- und ,,Druckstrichen‘‘; andernfalls ver- 
fiel der Patient wieder in das, was wir als Entgleisen bezeichnet hatten. 

Alles Ausgefiihrte gilt wie fiir Worte, ebenso auch fiir einzelne Buch- 
staben. 

5. Die bisherigen Versuche klarten eine Anzahl von Befunden und 
Beobachtungen auf, die zu Beginn der genauen Untersuchung gemacht 
wurden, die aber zunachst nicht restlos oder wenigstens nicht ganz 
richtig gedeutet werden konnten. So konnte man in einer relatiy be- 
trachtlichen Anzahl von Fillen beobachten, dafs der Patient irgend- 
welche Schwierigkeiten bei seinem ,,Lesen‘‘ zu iiberwinden hatte. Er 
begann z. B. irgendein angegebenes Wort nachzufahren, stockte plotz- 
lich und schien im Moment ratlos zu sein. Das geschah in verschie- 
denen Fallen an verschiedenen Stellen eines Wortes; jedesmal schien 
er die betreffenden Stellen nicht zu ,,verstehen**. Zuweilen gab er dann 
die schwierigen Stellen (Buchstaben, selten ganze Silben) auf und setzte 
sein Verfahren erst an einer ,,bequemen* Stelle des Wortes fort. Die 
Angabe des Wortes gelang ihm auch in solchen Fallen, doch hatte man 
den Kindruck, da er die schwierigen Stellen subjektiv erganzte oder er- 
riet. Die Deutung solcher Fille ist nicht schwer zu finden: die fir 
den Patienten schwierigen Stellen (z. B. irgendein Buchstabe) 
waren in einer anderen, als der dem Patienten geliufigen 
Weise geschrieben. Dies bestatigte sich auch, wenn man den Pa- 
tienten die betreffenden Stellen auf Diktat an die Tafel schreiben lie8, 
was er ja mithelos konnte. 

Da der Kranke lediglich mit Hilfe von nachfahrenden Bewegungen 
das Wort richtig anzugeben vermochte, so ist es nicht schwer einzu- 
sehen, daB eine Schreibweise, die von der seinigen motorisch abwich. 
ihn oft in groBe Verlegenheit ‘bringen muBte. Es kam nicht darauf an, 
ob die in Frage kommende Schreibweise vom rein optischen Stand- 
punkte aus wenig oder viel von der des Patienten abwich; nur darauf 
kam es an, ob die tremde Handschrift den Patienten zu gleichen, oder 
wenigstens zu ahnlichen Schreibbewegungen veranlafte, wie er sie selbst 
beim Schreiben ausfiihrte. Der vom rein optischen Standpunkt aus 
bemessene Grad der Abweichung der fremden Handschrift kann in 
- einem solchen Falle tiberhaupt nicht in Betracht gezogen werden, da 
die Abweichung in bezug auf die optische Form sehr gering, in bezug 
auf die Form der Schreibbewegung aber sehr groB sein kann. Folgendes 
Beispiel unter anderen mag das Gesagte verdeutlichen. Den Buchstaben 


»K“ konnte der Patient anfangs nur lesen, wenn er so K nicht aber 


so K geschrieben war. Mag die Ahnlichkeit dieser beiden Formen im 
optischen Sinne sehr groB sein, motorisch ist keine vorhanden. Das 
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eine K besteht beim Schreiben aus Zz und t , das andere 
aus ky und L. Da der Patient, wie eine genaue Priifung ergab, 


das K immer in der ersteren Weise, nie in der letzteren schrieb, so 
konnte er das zweite K auch nicht richtig angeben. Als man ihm die 
beiden K’s nebeneinander an die Tafel schrieb und ihn dann fragte, 
was das wire, behauptete er, daf} das eine der beiden ein ,,K“ wire, was 
aber das andere ware, ,,wiiBte er nicht‘, das ware jedenfalls kein 
Buchstabe, Spiter, als ihm gesagt wurde, daB auch das andere ein 
-,,K“ ware, assoziierte er den Namen ,,K‘‘ mit der nétigen Bewegungs- 
koordination und sagte: ,,Das ist dem Herrn Doktor sein ,K‘.* 
Die Beispiele dieser Art lieSen sich sehr vermehren. 


So konnte er das L nur lesen, wenn es pif nicht wenn es ae ge- 
schrieben war. Das Wort ,,Kohn“ las er geschrieben: Kofur 


prompt, geschrieben Vee konnte er es nicht erkennen. Er las 


das 4 als b, das n allein richtig. 


Jetzt diirfte wohl auch ohne nahere Erlauterung die Tatsache verstandlich 
sein, daB der Kranke deutliche und moglichst kalligraphische Schrift 
schneller und leichter ,,las‘ als undeutliche und unkalligraphische, 
seine eigene Handschrift aber leichter als die leserlichste fremde verstehen Lonnte. 
aber auch die eigene nur mit Hilfe desselben Verfahrens. Das ,,Lesen“ seiner 
eigenen Handschrift hatte fiir ihn nur den — allerdings groBen — Vorzug, daB 


- diese ihn gerade zu solchen Bewegungen veranlaBten, wie er sie selbst beim 


Schreiben ausfiihrte. 


Alles bisher Ausgefiihrte kann keinen Zweifel mehr daran lassen, 
da®B Patient vollstaindig wortblind war. Wiirde der Patient nicht 
imstande sein ,,schreibend zu lesen‘‘, so wiirde er niemals etwas 
Geschriebenes verstehen. Dabei bildeten die Schreibbewegungen bei 
diesem Patienten nicht nur eine Hilfe, nicht nur eine mehr oder weniger 
wichtige Begleiterscheinung des Lesens, wie wir sie bei den anderen 
Kranken feststellen konnten (vgl. namentlich oben S. 20), sondern 
die conditio sine qua non. 


Die auffallende Tatsache, da der Patient, der, wie wir spater ge- 
nauer kennenlernen werden, rein optisch auch nicht die einfachsten 
Formen auffassen konnte, jedenfalls weit schwerer beeintrachtigt war, 
als alle anderen bekannten Alektischen, und doch in seinem Schrift- 
verstiindnis ungemein viel besser war als die in der Literatur ange- 
fihrten Falle, deutet auf eine besondere Veranlagung hin, auf das 
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Vorliegen eines ,,motorischen Typus‘. Wir weisen in diesem Sinne 
ochmals auf die Versuche mit Spiegelschrift hin, sowie auf die Tat- 
ache, daf$ es dem Kranken sehr schwer fiel, beim ,,Lesen“ oder sonstiger 
Nahrnehmung die Bewegungen zu unterdriicken, die auch in diesem 
inne sprechen. 

Anmerkung. Das Vorliegen dieser individuellen Anlage kénnte 
nanchen vermuten lassen, da der Patient unter Umstinden auch seine 
Lugenbewegungen zum ,,Lesen‘* verwendete. Ein motorisch so geschick- 
er und veranlagter Mensch diirfte sich, kénnte man denken, die Augen- 
ewegungen dazu kaum entgehen lassen; es ware das ein sehr einfaches 
lilfsmittel, vor allem auch anwendbar bei absoluter Ruhestellung 
es ganzen Kérpers.. Diese Vermutung ist falsch; die Augenbewegungen 
ein erméglichten ihm kein ,,Lesen“. Ohicrtive Feststellung dariiber, 
b er sie in diesem Sinne benutzte, war kaum notwendig, denn es ist schon 


cK 


Abb. 3. 


‘perimentell nachgewiesen, daB die beim Nachfahren einer Form 
ittels Augenbewegungen zustandekommenden Formerlebnisse dazu 
igeeignet waren. G. M. Stratton ist es gelungen, auf photographischem 
lege den Nachweis zu fiihren!), daB die Form der ruckweisen Bewe- 
mgen, die unser Auge beim Nachfahren einer geliufigen Form, z. B. 
nes Kreises oder einer eckigen Figur, ausfiihrt, unregelmiBig ist 
1d der Form des Originals ganz unahnlich sein kann. Obenstehende 
bb. 3a und b (nach Stratton) zeigt z. B. die Form der Augenbe- 
egung bei zwei verschiedenen Personen beim Verfolgen der Kontur 
nes Kreises von 38,5 cm Durchmesser aus einer Entfernung von 80 cm. 
an sieht: wir konnen Formen, die wir aus irgendwelchen Griinden 
cht simultan aufnehmen, mit Hilfe von Blickwanderungen sukzessiv 
fassen, aber fiir das Formerfassen als solches lassen sich nicht die Er- 
bnisse verwenden, die durch die Bewegung der Augen erweckt 


1) G.M. Stratton, Eye-Movements and the Besthetice of Visual Form. 
jlos. Stud. (Wundt) 20, 336ff. 1902. 
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werden; sie sind dazu dem Original viel zu unahnlich. Wir heben das 


besonders hervor, weil das Vorurteil, dai die Augenbewegungen beim 


,Abtasten der Form“ eine groBe Rolle spielen, noch heute sehr ver- 
breitet ist. Es ist aber jedem, auch dem motorisch Veranlagtesten 
und Geschicktesten schlechthin unméglich, die Bewegungen der Augen 
in analoger Weise fiir das Verstehen der Buchstabenformen zu verwenden, 
wie der Kranke die nachfahrenden Bewegungen seines Kopfes bzw. 
seiner Finger benutzte. 


Das Verhalten des Patienten anderen optischen Gebilden 
gegeniiber. 


Wir haben bisher der Einfachheit halber im wesentlichen nur das 
Verhalten des Patienten Schriftbildern gegeniiber besprochen. Bei den 
darauf gerichteten Untersuchungen wurde selbstverstaindlich gleich- 
zeitig auch sein Verhalten anderen optischen Gebilden gegen- 
iiber geprift. Letzteres wollen wir jetzt besprechen. 


§4. Ubersicht tiber die Prifungsobjekte. 


Als Priifungsobjekte wurden dem Pat. vorgelegt: 

1. Einfache, ebene, geometrische Strichfiguren (runde und eckige), 
die entweder an der Tafel oder in kleinerem MaBstabe (in Biichern) geboten 
wurden, z. B. 


2. Optisch kompliziertere, ebene und einfache stereometrische 
Figuren, z. B. ein perspektivisch gezeichneter Wiirfel. 

3. Umri8- und Strichzeichnungen von irgendwelchen Gebrauchs- 
gegenstanden (z. B. Messer, Trichter usw., oder sonst allgemein bekannte Dinge 
darstellend, wie Gebiude, Tiere usw.). Dazu wurden die farblosen Bilder in Kinder- 
malbiichern, Fislers Tafeln fiir Schreib- und Leseiibungen!) sowie Strichzeich- 
nungen benutzt, die auf mit diinnem Gelatinebelag tberzogenen Glasplatten ge- 
zeichnet und mit Hilfe eines Projektionsapparates dauernd exponiert wurden. 

4. Ausgefiillte einfache geometrische Figuren, z. B. 


6. Farblose Bilder der gelaufigsten Gegenstande, analog wie die 
unter 4 genannten Gebilde, in farbloser Ausfiillung (Schattierung); sie 
brachten eine bestimmte Helligkeitsverteilung zur Anschauung. Da solche Bilder 


: schwer fertig zu finden waren, wurden sie durch Ausfiillung bestimmter Partien 


von UmriBzeichnungen hergestellt. Falls an der Tafel untersucht wurde, wurden 


1) J. E. Miiller-Verlag, Ziirich. 
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bestimmte Partien des Dargestellten mit Kreid- direkt ausgefiillt, andere frei 
(also schwarz) gelassen. 

6. Bunte Bilder, die einzelne Gegenstainde oder gréBere Zusammenhinge 
darstellten. Hierzu’ wurden Kindermalbticker bzw. Meinholds Anschauungs- 
bilder (neue Auflage) verwandt. gee A 

7. Kérperliche Gegenstinde verschiedenster Art, wie sie bei Aphasie- 
untersuchungen benutzt werden. ; 

Diese Zusammenstellung soll nicht die Ansicht wecken, daB wir die Unter- 
suchung des Pat. in einer bestimmten Reihenfolge, gleichsam vom ,,Kinfachsten* 
ausgehend und zu immer ,,Komplizierterem“ fortschreitend, anstellten. Eine solche 
Auffassung wiirde die Begriffe ,,einfach“‘ und ,,kompliziert*‘ nicht in-dem hier allein 
in Betracht kommenden deskriptiv-psychologischen, phinomenalen, sondern in 
einem objektiv-physikalischen (dinglichen) Sinne einfiihren, der hier gar nicht in 
Betracht kommen kann. Die Zusammenstellung ordnet vielmechr das Material 
nach folgenden Gesichtspunkten: Wir trennen, abgesehen von. der auBerlichen 
Unterscheidung zwischen wirklichen Kérpern und bildlichen Darstellungen, sog. 
U mriBgestalten(1—3) vonsog. Flachengestalten(4—6). Wir verwenden diese 
Ausdriicke im Anschlu8 an K. Biihler!): Bei den Umribgestalten ,,umschlie8en 
dic Linien einen Teil der Grundfliche und verleihen ihm dadurch unter Umstan- 
den eine gesonderte psychische Wirksamkeit. GréBer und wohl auch qualitativ 
anders?) fallt diese Wirksamkeit aus, wenn sich die ganze Gestaltfliche optisch 
vom Grunde abhebt und die Linien nur als Flachengrenzen auftreten* (Buhler, 
a. a. O., S. 66), d. h. also bei den Flachengestalten. 

Sowohl die von uns gewahlten Umri8- als auch die-Flachengestalten unter- 
scheiden sich untereinander nach folgendem Gesichtspunkt:‘ Sie stellen einerseits 
irgendwelche geometrische Raumgebilde, andererseits irgendweleche Objekte der 
konkreten AuBenwelt dar. Endlich lassen sich die Flachéngestalten in farblose und 
farbige ecinteilen. 

NB.: Die Abgrenzung der ,,Umrifgestalten‘* von den _,,Flichengestalten“ 
laBt sich vom deskriptiv-psychologischen Gesichtspunkt aus, d. h. hinsichtlich der 
Frage, ob eine Zeichnung als UmrifSgestalt oder als Flachengestalt phanomenal 
wirkt, nicht immer scharf durchfiihren. Die Grenze scheint flie2end zu sein, es 
gibt da Zwischen- oder Ubergangseindriicke. Es gibt auch Zeichnungen, die je 
nach der vom Beobachter aktualisierten Auffassungsweise bald als Flichengestalt. 
bald als UmriBgestalt (oder wenigstens ebenfalls als Umribgestalt) wirken kénnen. 
Wir kommen auf die phanomenale Seite der Frage spiter eingehender zuriick. 

Im folgenden wollen wir nur solche Vorlagen als Flichengestalten bezeichnen. 
deren gesamte Fliache vollstandig entweder farbig oder nichtfarbig ausgefiillt ist. 
Alle nicht vollstandig ausgefiillten, wenn auch noch so dicht gestrichelten Dar- 
stellungen rechnen wir noch zu den UmriSgestalten. Hierzu veranlaBte uns, wie 
wir sehen werden, das Verhalten des Pat. 


§5. Verhalten gégeniiber UmriBgestalten. Weitere Belege 
dafiir, daB Patient nur mit Hilfe von Bewegungen ,,er- 
kannte“. 

Um die Ubersicht der Befunde zu vereinfachen, wollen wir zuerst 
die Resultate besprechen, welche sich bei den Darbietungen der Umrif- 
gestalten ergaben. : 


1) K. Biihler, Die Gestaltwahrnehmungen, I. Bd., 8. 66. Stuttgart 1913. 
2) Von uns gesperrt. - 
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Dabei konnte zunachst — genau wie beim Lesen — festgestellt 
werden, daf der Patient auch einfache geometrische Figuren 
z. B. einen Kreis oder irgendeine einfache eckige Figur, nur dann be- 
nennen oder nachzeichnen oder mit dem entsprechend vorgesagten 
Namen identifizieren oder ihre Kigenschaft angeben usw. konnte, wenn 
er Bewegungen ausfithrte. Dabei machte der Patient nur Kopfbewe- 
gungen. Andere Korperteile, z. B. die Hiinde — wie vielfach beim ,,Le- 
sen“ — benutzte er hier iiberhaupt nicht, wenigstens konnten wir das 
wahrend der ganzen Beobachtungszeit nicht feststellen. Das ist auch 
nicht schwer zu verstehen: wir sagten schon, dafi der Patient auch beim 
,»Lesen“™ eines vorgeschriebenen Wortes tatsiichlich immer Kopf- 
bewegungen machte und machen mute. Gleichzeitige Bewegungen 
mit der Hand fiihrte der Patient nur dann aus, wenn sie fiir das Ver- 
standnis des jeweils Gebotenen unbedingt nétig waren oder zum mindesten 
das Verstandnis erleichterten bzw. begiinstigten. Unbedingt ndtig 
waren sie z. B. beim ,,Lesen‘‘ von Spiegelschrift; ohne entsprechende 


_Schreibbewegungen mit der linken Hand (bzw. dem Zeigefinger dieser 


Hand) hatte der Patient Spiegelschrift tberhaupt nicht verstehen 
kénnen, denn bloBe Kopfbewegungen vermochten in diesem Falle 
im Patienten keine ,,sinnvollen‘‘, gewohnten, und deshalb fiir das Ver- 
standnis der Spiegelschrift brauchbaren Erlebnisse zu erwecken. In 
anderen Fallen vermochten die mit den Bewegungen des Kopfes gleich- 
zeitig ausgeftihrten Bewegungen mit der Hand wenigstens das Verstand- 
nis zu erleichtern, so z. B. beim -,,Lesen‘‘ der Normalschrift. Doch 
konnte der Patient auch mit Hilfe von Kopfbewegungen allein Nor- 
malschrift ,,lesen‘‘ (vgl. oben S. 18). Anders lagen die Verhaltnisse 
bei den uns hier beschaftigenden Gebilden und bei Druck schrift: 
fiir das ,,Erkennen“ einer einfachen geometrischen Umribfigur geniigte 
dem Patienten die Ausfithrung der ohnehin nétigen Kopfbewegung; 
wenigstens hatten hier die gleichzeitig ausgefiihrten Bewegungen mit 
der Hand keine wesentliche Hilfe gebracht. Gar keine Erleichterung 
endlich, vielleicht sogar das Gegenteil, hitten Bewegungen mit anderen 
KG6rperteilen beim ,,Lesen“ von Druckschrift bewirkt. Diese ,,las” 
auch der Patient, wie wir schon sagten, nur ,,mit dem Kopf“ (vgl. Naheres 
in § 164). 

Gab man dem Patienten keinerlei Instruktion, wurde er ganz sich 


selbst iiberlassen, so fiihrte er die nachfahrenden Bewegungen wo- 


méglich noch unauffalliger aus, als beim ,,Lesen“. Jemand, der den 
Patienten nicht genau kannte, hatte bisweilen glauben miissen, das 
Erkennen des Patienten kime auf optischem Wege zustande. Die Be- 
obachtung aber lieB erkennen, dai Patient (Kopf-) Bewegungen aus- 
fihrte. Wiederum trat auch hier bei Verhinderung der Bewegungen 


-durch eine dementsprechende Instruktion oder im tachistoskc pischen 
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Experiment die Abhangigkeit des Erkennens vom Zustandekommen 
der Bewegungen klar zutage. 

Wurden aber nicht ,,einfache geometrische Figuren“‘, sondern andere 
UmriBgestalten geboten (s. die auf S. 29 unter 2—3 angegebenen Ge- 
bilde), so ergaben sich in verschiedenen Fallen verschiedene Resul- 
tate. Mitunter ,,erkannte‘‘ Patient mit Hilfe seiner Bewegungen das Ge- 
botene richtig, mitunter aber wuBte er gar nichts tber das Gebotene 
auszusagen. Zwischen diesen Extremen kamen auch vielfach Falle 
vor, in denen der Kranke irgendwelche falsche Angaben machte: 
er gab zwar etwas Sinnvolles an, aber nicht das, was ihm geboten wurde; 
dabei wiesen solche Fille ihrerseits verschiedene Nuancen untereinander 
auf. 

Aufschlu& wtiber alle diese, zunichst sehr verwirrend wirkenden 
Tatsachen erhielten wir erst — Ahnlich wie beim ,,Lesen‘‘ — auf Grund 
besonderer Untersuchungen iiber die nihere Abhingigkeit des ,,Zr- 
kennens‘‘ des Patienten von der Ausfiihrung der entsprechenden 
Bewegungen. Bei diesen Untersuchungen gingen wir von folgender 
Uberlegung aus: 

Wenn der Patient wirklich nur auf Grund von nachfahrenden Be- 
wegungen ,,erkannte“, so war anzunehmen, da er nur dann zu einem 
, Erkennen‘‘ kommen wiirde, wenn in ihm beim Nachfahren motorische 
Erlebnisse geweckt wurden, die geeignet waren, das Erkennen zu ver- 
mitteln. Rein theoretisch dirften hierfiir folgende Bedingungen in Be- 
tracht kommen: 

I. Das Objekt mu den Patienten zu ,,adiquaten“ Bewegungen 
veranlassen; zu adaquaten, d. h. zu solchen, die in ihm bekannte ,,sinn- 
volle‘‘ Erlebnisse hervorriefen. Entspricht der Bewegungskoordination 
kein solches Erlebnis, so kann der Patient natiirlich, wenn er allein 
auf diese Koordination angewiesen ist, zu keinem Verstiindnis und zu 
keinerlei Deutung kommen. Das Objekt ist unbekannt, sinnlos. 

II. Die dem Objekt entsprechenden Bewegungen und motorischen 
Erlebnisse diirfen nicht allzu kompliziert sein d.h. nicht so kompli- 
ziert, da ein Erkennen auch fir einen sehr tiichtigen Motoriker un- 
méglich wird (der Kontur darf nicht zu kompliziert sein oder es dart 
das Objekt nicht so beschaffen sein, da8 zum vollstandigen Nachfahren 
der Umrisse ein woméglich mehrfaches Absetzen und Beginnen an 
einer anderen Stelle notwendig wird). 

III. Das gebotene Material darf nicht so beschaffen sein, daf die 
Moglichkeit es zu erkennen prinzipiell auf bestimmten, rein optischen 
Eigentiimlichkeiten beruht, die in dem motorischen Vorgang gar a 
zum Ausdruck kommen konnen. 

Die Untersuchung mit einer Auswahl von Objekten, die nach den 
angefiihrten Gesichtspunkten getroffen war, muBte die Eigenart des 
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Erkennens des Patienten in der Verschiedenartigkeit der Resultate bei 
dem verschiedenen Material besonders deutlich hervortreten lassen. 
Diese Annahme hat sich auch tatsichlich in sehr interessanter Weise 


___ bestitigt. 


I. Gehen wir zunachst auf die Protokolle ein, die bei Versuchen 
mit solchen Objekten gewonnen wurden, die nach dem ersten 
Gesichtspunkt ausgewihlt waren, so kénnen wir hier zunichst 
auf gewisse Versuche beim Lesen verweisen. Wurde der Patient durch 
irgendein Moment, sei es durch Instruktion, sei es durch die Besonder- 
heit der Vorlagen selbst, veranlaBt, an einer anderen als der ,,motorisch 
richtigen“ (also ,,falschen‘‘) Stelle anzufangen oder einen ,,falschen 
Weg" zu gehen, d.h. beziiglich des motorischen Vorgangs andersartige, 
fremde (also ,,sinnlose‘‘) Erlebnisse zu gewinnen, so kam er zu keinem 
richtigen ,,Lesen“. Bei den Buchstaben hob das falsche Nachfahren 
oft jegliches Erkennen auf, weil die so zustandegekommenen moto- 
rischen Erlebnisse dem Patienten véllig unbekannt waren. Gelegentlich 
fihrten die falschen Bewegungen doch zu einem ,,Erkennen“, aller- 
dings zu einem unzureichenden oder ,,falschen‘‘, wenn namlich die 
,falschen“ Bewegungen kein sinnloses, sondern irgendein, einem anderen 
bekannten Objekt entsprechendes Erlebnis ergaben. Wir erinnern an 
das Beispiel der 3, die bei falschem Nachfahren als ,,zwei Bogen iiber- 
einander“ bezeichnet wurde (vgl. S. 21). Darbietungen von Abbildungen, 
die Gegenstinden entsprechen, miissen ein derartiges Falscherkennen 
noch deutlicher zeigen, weil hier ein ,,falsches‘‘ Nachfahren viel eher 
Erlebnis erwecken kann. Dabei kénnen 
mehrere Gruppen unterschieden werden, die sich in der erwahnten 
Hinsicht recht verschieden verhalten. 

1. Bei einer ersten Gruppe von Materialien ist es im allgemeinen 
gleichgiiltig, wo man mit dem Nachfahren anfingt (z. B. Kreis, Oval, 
auch wohl Dreieck usw.): immer werden Erlebnisse erweckt, die es einem 
ermoglichen, das betreffende Objekt zu erkennen. Solche Objekte er- 
kannte Patient in der Tat. Hierbei zeigte sich deutlich. wie unabhangig 
das richtige Erkennen von der optischen Kompliziertheit war, so- 
lange die Bewegungen nur ,,adiquate“ und nicht zu komplizierte 
waren. Optisch relativ komplizierte Vorlagen, wie eine 5, wurden an- 
standslos erkannt, wahrend, wie wir noch sehen werden, optisch viel 
einfachere, aber ,,inadiquate“ Bewegungen erweckende, nicht erkannt 
wurden. 

2. Bei einer zweiten Gruppe von Materialien gibt es nur eine 
adaquate Weise nachzufahren; alle anderen erzeugen ganz sinn- 
lose Erlebnisse. Solche Objekte durfte Patient bei einer Instruktion, 
falsch nachzufahren, oder, wenn in der Vorlage Momente lagen, die ihn 
zu falschen Bewegungen veranlabten, nicht erkennen. Das war auch der 
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Fall; deshalb konnte Patient manche Buchstaben beim Nachfahren 
in falscher Richtung nicht angeben (vgl. z. B.S. 21). Bei anderen 
Vorlagen, Abbildungen usw., kam das vollstandige Fehlen irgendeiner 
Angabe selten vor; gewohnlich machte er falsche, weil durch 
die Strichzeichnungen fast immer, ganz gleich bei welcher Art 
des Nachfahrens, irgendein sinnvolles Erlebnis erweckt 
wurde. So sagte er z. B., als ihm das nebenstehende Bild 
(Abb. 4) geboten wurde: ,,Es ist kein Gegenstand. Ein 

pbus Dreieck und ein Kreis daran, Unten ist es stumpf.“ 
Es mag die Neigung Ungebildeter, alles Dargebotene médglichst 
_ sinnvoll zu deuten, mitgespielt haben. So brachte unser Patient die 
unvollkommensten motorischen Erlebnisse doch sehr leicht mit einem 
sinnvollen Objekt in Beziehung. Da das Ganze keinen Sinn gab, 
so suchte er wenigstens die einzelnen Teile sinnvoll zu ,,erkennen“. 
3. Bei einer dritten Gruppe schlieBlich erzeugen die ver- 
schiedenen Weisendes Nachfahrens verschiedene Erlebnisse, 
die alle nicht ,,sinnlos‘‘ zu sein brauchen, von denen aber jede einzelne 
einem anderen Gegenstand entsprechen 
kann. Der Patient, der nach unserer 
Annahme die betreffenden Objekte nur 
motorisch erfaft, wird die optisch iden- 
tischen Vorlagen also in verschiedener 
Weise auslegen, je nachdem, wie er nach- 
gefahren hat. Sehr interessant zeigte sich 


dies bei der Darbietung des nebenstehen- 


- den, der Heilbronnerschen ,,Kirche‘‘ 
t ahnlichen Bildes: er  sagte einmal: 
a ce ,»Dreieck und Viereck*‘, indem er zu- 
“hl erst das Dreieck, dann das Viereck nach- 
fuhr; ein andermal: ,,Hobel*‘, indem er bei a anfangend, in der Rich- 
tung des Pfeiles, dem iuBeren Kontur nachfuhr. 
Natiirlich muB man solche Vorlagen wahlen, die nicht etwa optisch 
schon mehrdeutig sind und die deshalb auch der Normale schon ver- 
schieden auffassen kann. Sie wiirden jedenfalls nicht geeignet sein zu 


beweisen, da der Patient nur motorisch ,,erkennt‘‘. So 
verhilt es sich im folgenden Beispiel (vgl. Abb. 6). Er sagte 
einmal ,,Sessel‘‘ (sc. Hocker), ein andermal: ,,.Hut. Es 


wiirde auch jemand, der das Bild rein optisch auffaBt, beide 
Aussagen machen kénnen. : 

Eine Mehrdeutigkeit ergab sich fiir unseren Patienten dadurch be- 
sonders leicht, da er gewisse Feinheiten (die den Normalen bei opti- 
scher Betrachtung sofort zu einer bestimmten, unzweideutigen Auf- 


Abb. 6. 


fassung veranlassen) nicht zu seinen Bewegungen verwendete, ent-_ 


~emeron 


neath ALAA LEAL 


hirnpathologischer Falle auf Grund von Untersuchungen Hirnyerletzter. I. 35 


weder weil er sie wirklich tibersah (ob dies der Fall war 

oder nicht, mége dahingestellt bleiben) oder weglieB, weil 

sie zu der Erkenntnis, die er eben nur auf Grund des Nach- 

fahrens von einem Teil des Bildes gewonnen hatte, nicht 

pa&ten. So lieB er z. B. bei Abb. 7 den schragen Strich weg 4”? * 
und sagte: Es ist ein ,,H“‘; ahnlich las er, wihrend er nebenstehendes 


F- 
richtig las, das folgende , nur den unteren Teil lesend, 


den oberen einfach weglassend, als ,,T“‘. Wurden dagegen derartige 
Kinzelheiten in den Bewegungsvorgang eingezogen, etwa, weil der Pat. 
zufallig in diese Kinzelheit mit der Bewegung hineingeriet, so wurde 
das Erkennen gestért, ja oft véllig unméglich gemacht. Durch seine 
Stdrung des ,,Sehens“ geriet er, wie wir spiter sehen werden, leicht 
in ,,falsche‘‘ Bahnen, schon deshalb, weil durch sie die Art des Nach- 
fahrens in bestimmter Weise beeinfluBt wurde. 

Er fuhr eigentlich ganz planlos die Striche der Vorlage nach; 
allerdings ,,ganz planlos“‘ nur in dem Sinne, da sein Nachfahren nicht 
durch das Erfassen der spezifisch charakteristischen Struktur der ge- 
botenen Vorlage bestimmt wurde. [Sein Nachfahren erfolgte in anderem 
Sinne, wie wir spiter (§ 16) sehen werden, nicht ganz ohne ,,Plan“, 
sondern wurde — in bestimmten Fallen wenigstens — durch gewisse 
optische ,,Symptome“‘ und dadurch hervorgerufene Vermutungen ge- 
leitet.] War die Vorlage, wie z. B. ein Kreis, nun so beschaffen, daB, 
wenn er erst einmal angefangen hatte, der weitere Weg eindeutig vor- 
geschrieben war, so konnte er bei diesem Verfahren in gar keine falschen 
Bahnen kommen und ,,erkannte“ immer richtig. War aber die Vorlage 
so beschaffen, daB er an eine Stelle kommen mufte, an der von einem 
Punkte mehrere ,,Wege weiterfiihrten, so war es meist ein Zufall 
oder irgendeine Au8erlichkeit oder eine Eigentiimlichkeit, die wir noch 
naher kennenlernen werden, die entschied, auf welchem Wege er weiter- 
schritt, und er geriet dann meist in eine vollige Ratlosigkeit, wenn er 
auf einen falschen Weg gekommen war. 

II. Als zweite Bedingung fiir das Zustandekommen des Erkennens 
haben wir gefordert, daB die motorischen Erlebnisse nicht zu kompli- 
ziert sein dirfen. Dies bestitigte sich ebenfalls. Wenn man dem 


-Patienten Bilder von Gegenstainden in gewohnlichen Malbiichern vor- 


wies, die fir das Nachfahren recht komplizierte Verhaltnisse bieten 
— dem braucht natiirlich keineswegs eine besondere optische Kom- 
pliziertheit zu entsprechen —, dann konnte er sie nicht oder nur teil- 
weise erkennen?). 


1) Vgl. hierzu auch unten § 16. 
3* 
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III. Ganz ahnlich verhielt sich Patient in Fallen, in denen das 
Erkennen auf nur optisch erfaBbaren Eigentiimlichkeiten basiert, z. B. 
bei perspektivischen Strichzeichnungen, die er simtlich nicht 
erkannte. Zur Erkenntnis der dargestellten Perspektive konnte er eben 
auf rein motorischem Wege nicht kommen. 


§6. Das ,,Erkennen*‘ des’ Patienten und das Problem der 
,»scheinbaren Gestalt“. 


Nach dem iiber das Verhalten des Patienten gegeniiber perspek- 
tivischen Zeichnungen Bemerkten war anzunehmen, da bei ihm 
das, was man in der Normalpsychologie ,,scheinbare Gestalt“ nennt, 
feblte, obzwar — wie wir spater sehen werden — die Tiefensehscharfe 
des Patienten, d.h. die Feinheit der relativen Tiefenwahrnehmung 
(etwa am ,,Drei-Stabchen-Apparat“), nicht sehr wesentlich beeintrach- 
tigt war, solange er mit wanderndem Blick beobachten durfte. 

Wird einem Normalen eine Figur, etwa ein Kreis, ein Quadrat 
oder ein rechtwinkliges, gleichschenkliges Kreuz, auf einer schragen 
(nicht frontal-parallelen) Flache geboten, so erscheint die Figur 
gewohnlich nicht so, wie es den Abbildungsverhaltnissen auf 
der Netzhaut entspricht. Verliuft die Flache, auf der die Figur 
(z. B. ein Kreis) gezeichnet ist, von rechts vorne nach links hinten 
(vom Beschauer aus), so erscheint der Kreis — wenigstens bei binokularer 
Betrachtung und nicht allzu groBer Schragstellung der Darbietungs- 
flache — nicht, wie es dem Netzhautbilde nach sein miifite, als stehende 
Ellipse, sondern viel mehr einem Kreis ahnlich. Obgleich 
also bei der frontal-parallelen und der schragen Stellung der Dar- 
bietungsflache die entsprechenden Abbildungsverhiltnisse auf der Netz- 
haut gemai8 der Zentralprojektion ganz verschiedene sind, erscheint 
uns die Figur in beiden Fallen nahezu gleich. (Wie man bei einer be- 
stimmten Schrigstellung sehen wiirde, wenn die Figur nur entsprechend 
dem Netzhautbilde erscheinen wiirde, das kann man sich jederzeit mit 
Hilfe des Nachbildes vergegenwiartigen. Fixiert man z. B. eine Zeit 
lang die Mitte eines Kreises, der auf einer etwa von rechts vorne nach 
links hinten verlaufenden Fliche geboten wird, und entwickelt man sich 
so ein Nachbild, so sieht man bei Betrachtung des Nachbildes auf einem 
neutralen, senkrecht zur Blickrichtung stehenden [frontal]-parallelen] 
Grunde eine stehende Ellipse. Analoges ergibt das Nachbild eines 
in Schrigstellung gebotenen Quadrates oder eines rechtwinkligen und 
gleichschenkligen Kreuzes. Bei dem Vergleich des Nachbildes mit dem 
Vorbild sieht man, um beim Beispiele des Kreises zu bleiben, im Nach- 
bilde eine Ellipse, im Vorbild einen Kreis.) 

Man kann den wiedergegebenen Sachverhalt allgemein so aus- 
dracken: bei gewohnlicher Betrachtung einer auf eine schrige Fliche 
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gezeichneten Figur erscheint uns diese so, als wenn wir unwill- 
kirlich die jeweilige Schragstellung (die Perspektive) ,,beriicksichtigten“, 
und die Figur erscheint uns mehr in ihrer objektiven, ,»eigentlichen“ 
Form als entsprechend ihrem Netzhautbild. Man pflegt auch zu sagen: 
die erlebte oder sog. ,,scheinbare Gestalt“ ist in den ins Auge gefaBten 
Fallen nicht allein von den Abbildungsverhaltnissen auf der Netzhaut, 
(peripheren Momenten) sondern auch noch von anderen, zentral be- 
dingten (psychischen) Momenten abhingig. Das Netzhautbild wird 
hier unter dem Einflu8 psychischer (zentraler) Momente ganz anders 
,ausgewertet™, als es seiner Formbeschaffenheit entspricht, niimlich 
viel mehr im Sinne der ,,wirklichen‘‘ Formbeschaffenheit des gebotenen 
Bildes. . 

In theoretischer Hinsicht ist diese, zuerst von A. W. Volkmann!) 
erérterte Tatsache zur Zeit noch nicht ganz geklart. Wir wollen daher 
keine Uberlegungen beziiglich der in Betracht kommenden Erklirungs- 
méglichkeiten anstellen, wohl aber betonen, daB bei der hier zutage 
tretenden ,,Inkongruenz‘‘zwischen unmittelbar erlebter, ,,scheinbarer 
Gestalt und den entsprechenden Abbildungsverhiltnissen auf der Netz- 
haut nicht (wie experimentell sich erweist) ein abstraktes Wissen 
des Beobachters um die wirkliche Formbeschaffenheit der gebotenen 
Abbildungen in Frage kommt; es handelt sich hier um ein unmittel- 
bares, anschauliches Erlebnis. 


Als dem binokular betrachtenden Patienten Kreise von 6 und 10 cm 
Durchmesser aus bequemer Entfernung in Schrigstellung:geboten wurden, 
machte er wie immer zur ,,Erkennung‘‘ des Gebotenen eine (Kopf-) 
Bewegung und sagte: ,,Es ist wie ein Ei.‘‘ — Analoges resultierte 
bei Darbietung eines Quadrats von ca. 5cm Seitenlinge, wobei die 
rechte Seite des Kartons dem Patienten zugekehrt war: ,,Ein hoch- 
stehendes Rechteck“, sagte der Kranke. Dieselben Figuren wurden 
frontal-parallel geboten und vom Patienten als Kreis bzw. Quadrat 
bezeichnet; wurden dann die Figuren vor dem Patienten in schrige 
Stellung gebracht, indem sie z.B. um die vertikale Achse gedreht 
wurden, so behauptete der Kranke bei einer Drehung um 25° bis 30° 
jedesmal, daB der Kreis deutlich eine Ellipse und das Quadrat deutlich 
ein hochstehendes Rechteck geworden sei. Gesunde geben gewoéhnlich 
unter solchen Bedingungen immer noch an, einen Kreis, nicht eine 
Ellipse zu sehen. 

Das mitgeteilte Versuchsergebnis beruht nicht, wie man vielleicht 
annehmen kénnte, darauf, da® Patient etwa infolge einer Stérung der 
Tiefenwahrmehmung die Schriagstellung des Kartons’nicht oder nicht 


') Physiolog. Untersuchungen im Gebiete der Optik. Leipzig 1864. 
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deutlich merkte. Ware das der Fall gewesen, so kénnte man nicht von 
einer Beeinflussung bzw. Nichtbeeinflussung der ,,scheinbaren Gestalt 
durch eine ,,Beriicksichtigung der Schragstellung sprechen. Ein 
einfacher Versuch veranschaulicht dies deutlich. Macht man durch 
geeignete technische Vorrichtungen die jeweilige Schragstellung der 
Darbietungsflache fiir den Beobachter unkenntlich, betrachtet man die 
Figuren mit Hilfe eines sog. Diaphragmas, etwa mit Hilfe eines 
mit einem Ausschnitt versehenen Kartons, in der Weise, daB der 
Ausschnitt des Kartons nur die Figur und ihre allernichste Um- 
gebung sichtbar macht, der Karton selbst aber die Schragstellung der 
Darbietungsfliche verdeckt, so erscheinen die durch das Diaphragma 
betrachteten Figuren etwa so, wie es den Abbildungsverhaltnissen 
auf der Netzhaut entspricht; auch der Normale sieht unter diesen Um- 
standen eine Ellipse. Wird aber durch Entfernung des Diaphragmas 
die Schragstellung wieder sichtbar und kenntlich gemacht, so andert 
sich bei gleichbleibendem Netzhautbild die ,,scheinbare Gestalt‘ in 
dem Sinne, daf sie der jeweilig gebotenen ,,wirklichen Gestalt‘: bedeu- 
tend ahnlicher wird. 

Gegen das Vorliegen einer Stérung der Tiefenwahr- 
nehmung sprachen die in dieser Hinsicht richtigen und prompten 
Angaben des Patienten, seine ausgesprochene feine Empfindlichkeit 
fir Drehungen der einmal eingestellten Kernflache (Hering), sowie 
seine recht gute Tiefensehschirfe am ,,Drei-Stibchen- Apparat‘ bei 
Betrachtung mit wanderndem Blick}). 

Allerdings ergab die Untersuchung der Kernflache keine ganz normalen Ver- 
haltnisse ; die vom Pat. eingestellte Kernfliche konnte yom Normalen nicht akzep- 
tiert werden, da sie fiir den letzteren nicht frontal-parallel verlief. Der Horopter 
lag fiir den Pat. unsymmetrisch zur Medianebene. — Trotz dieser Anomalie 
hatte der Pat., wie erwahnt, eine sehr feine Empfindlichkeit fiir Drehungen der 
einmal eingestellten Kernflache. — Wie wir nachtriaglich konstatieren konnten, 
fand auch Poppelreuter (,,Die Stérungen der niederen und hodheren Sehleistun- 
gen“ usw., S. 90) Patienten mit anormaler Einstellung der Kernflache. Zur Zeit 
méchten wir nach unseren Erfahrungen (mit aller Reserve) annehmen, daf diese 
Storung in Zusammenhang mit Storungen der Kleinhirnfunktionen steht. Auf die 
in Frage kommenden Tatsachen werden wir erst in einer spateren Veroffentlichung 
eingehen. 

Unsere Versuche haben im groBen ganzen unsere Ver- 
mutung bestatigt, daB Patient die Erscheinung, die man 
als scheinbare Gestalt bezeichnet, nicht hatte; jedoch nicht 
in vollem Mae; es zeigte sich nimlich, daB der Kranke bei mon- 
okularer Betrachtung eines in Schragstellung gebotenen Kreises diesen 
als noch schmAler angab, als bei binokularer Betrachtung. Es geht 
daraus hervor, daB der Patient bei binokularem Sehakt mehr gemaB 


1) Wir kommen darauf in einer besonderen Abhandlung zu sprechen. 
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der wirklichen Formbeschaffenheit des Objektes — also ahnlicher den 
normalen Verhiltnissen — auffaBte als bei monokularem. Dies be- 
weist, daB er bis zu einem gewissen Grade das Phanomen der schein- 
baren Gestalt hatte, daB also seine optischen Gegebenheiten doch so 
beschaffen sein muBten, daB sie das Zustandekommen des Phanomens, 
wenn auch nur bis zu einem gewissen Grade, erméglichten. Ent- 
sprechendes ergaben Versuche mit und ohne Diaphragma.— 

Das Verhalten des Patienten wird erst ganz verstandlich werden, 
wenn wir die Frage nach der qualitativen Beschaffenheit seiner tat- 
sichlichen optischen Erlebnisse beantwortet haben. 


§ 7. Das Verhaltendes Patienten gegentiber Flachengestalten. 


1. Einfache geometrische Figuren. Hier verhielt sich Pa- 
tient wie bei den Umrifgestalten; nur erfolgte das Nachfahren (nur mit 
seinem Kopf) subjektiv bequemer und objektiv schneller. Man 
hatte den Eindruck, als ob er gar nicht die ganze Figur bis zu Ende 
zu umfahren brauchte, um sie anzugeben. Ob es schattierte oder far- 
bige Figuren waren, war gleich. ) 

2. Kleine Bilder, die einzelne oder zu einem kleinen Komplex 
zusammengefaBte Gegenstinde darstellten (aus Kindermalbichern, 
Bilderbiichern, Fibeln usw., wie z. B. Kaffeekanne und Tasse und 
Léffel, Kuchen mit beigelegtem Besteck usw.). Im allgemeinen ist zu 
sagen, daB er die allermeisten ,erkannte”, jedoch nicht alle. Er 
,erkannte“ diejenigen nicht, bei denen die Farben- bzw. Hel- 
ligkeitsverteilung innerhalb des Bildes objektiv keine 
scharfen Grenzen hatte, sondern flieBende Ubergange dar- 
bot. Gewéhnlich brauchte er zum Erkennen eine Beobachtungszeit 
nicht unter 5—10”, meist viel langere (bis 2/, Minute und mehr). Manche 
‘Bilder ,,erkannte“ er in der Weise, daB er a) Teile von ihnen nachfuhr, 
b) manche ohne nachzufahren. 

Ad a) z. B. aus dem Malbuch: eine Kaffeekanne, neben der 
eine Tasse steht. Hier umfuhr Patient den oberen Rand der Tasse 
und sagte: ,,Tasse“. Die Kanne schien er ohne Nachfahren zu bezeich- 
nen. Karre: Er umfubr das Rad und sagte: ,,Karre‘. Trommel: Er 
umfuhr den oberen Rand, und nach einigen Sekunden sagte er: ,,Trom- 
mel‘. Die Beispiele lieBen sich vermehren. Zu betonen ist, daB er 
nur Teile von Bildern nachfuhr, die bekannten einfachen geo- 
metrischen Gebilden' in ihrer Form entsprachen oder 
ihnen ahnlich waren, aber auch da nicht immer (vgl. weiter 
unten 8, 102). 

Ad b) Die Bilder, bei denen er tiberhaupt keine nachfahrenden Be- 
_wegungen machte, waren derartig, daB sie keine bekannten einfachen 
geometrischen Gebilde enthielten, z. B. das Bild: Kuchen mit Besteck- 
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3. Kleinere und gréBere Bilder, die ganze Begebenheiten 
und Situationen darstellten wie sie zum Anschauungsunterricht 
benutzt werden. Dabei zeigte sich, da er oft nicht, wie ein Nor- 
maler, zuerst den wesentlichen Inhalt angab, z. B. bei einer ihm dar- 
gebotenen Winterlandschaft: ,,Winterlandschaft‘‘ oder ,,Wald“ oder 
Ahnliches sagte, sondern da® er irgendeine fir den ganzen Inhalt 
relativ belanglose Einzelheit angab und dann nach und nach immer mehr 
Kinzelheiten hinzufiigte, so lange, bis man die Priifung unterbrach. 
Z. B.: Meinholdsches Bild »Frihling*, auf dem eine Landschaft 
mit einem groBen, sofort in die Augen fallenden bliihenden Baum auf 
einer groBen Wiese dargestellt ist; in der Mitte des Bildes eine Miihle, 
an der ein Bach vorbeiflieBt. Auf einem Wege Personen, Pferde usw. 
Der Patient gab folgendes an: ,,Eine Wiese . . . und dann ein Wasser . . . 
und da eine Mithle... und da sind Kreise (angeschnittene Holz- 
balken) .. sind Holzbalken.« 

»Wohnstube*: in der sich aufer den Mébeln vier Erwachsene, 
vier Kinder, ein Siugling in der Wiege befinden. Der Vater raucht, 
die Mutter strickt. Rechts ein griimer Kachelofen, vor dem ein Hund 
sitzt. Noch weiter rechts eine Katze vor einem Napf. An der Wand 
verschieden grofe Bilder. 

Hier sagte der Patient nach einer gréferen Pause: ,,Blick in ein 
Zimmer... es sind Personen darin ... ein Ofen ... eine Frau ... sie 

‘strickt .. . eine Wiege . . .““ Auf die Frage: was ist das [die Uhr]? sagte 
er: ,,Uhr‘'. (Was ist das [Katze]?)... nach langer Pause: ,,eine Katze“, 
dann fiigte er hinzu: ,,anscheinend ein Tier“. (Was ist das [Kohlen- 
eimer]?) — lange keine Antwort, erst als ihm die Offnung gezcigt 
wurde, umfuhr er sie und sagte nach einiger Zeit: ,,Kohleneimer.“ 

Meinholdsches Bild: ,,Winterlandschaft* mit Futterstelle 
far Wild, Rehe (im Vordergrund), Ausblick auf den mit heller Abend- 
sonne beschienenen Himmel. 

Patient gibt an: ,,Es ist alles mit Schnee (warum?) — anstatt 
des Laubes ist alles weif ... Hirsche sind auch darauf und Futter .. . 
(Was ist das [die lichte Stelle]?) Es kann ein Weg sein, der aus dem Wald 
kommt, denn der ist heller.“ 

»Schneiderstube‘. Im Vordergrund ein Zuschneider, der Tuch 
zuschneidet. Neben ihm zwei Schneider auf dem Tische sitzend, nihend. 
Links im Hintergrunde Ausblick auf den Vorraum, wo ein Schneider 
einem Manne einen Anzug anprobiert. 

Patient gibt an: ,,Es sind Menschen ... (ca. 10 Sekunden Pause) 

_ es sind Schneider ... (er gibt auf Befragen an, er habe es an dem Zu- 

schneider erkannt, an der Schere) sie sitzen auf dem Schneidertisch . . . 
‘ein Rock hangt an der Wand.“ 

| Wir begniigen uns mit diesen Beispielen aus den umfangreichen 
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Protokollen, die uns zur Verfiigung stehen; namentlich, weil das un- 
gemein Charakteristische der Angaben in der schriftlichen Wieder- 
gabe doch nur sehr unvollkommen zum Ausdruck kommt. Es geht 
dabei das charakteristische Verhalten des Patienten verloren, das den 
Findruck erweckte, da er die Einzelheiten, die er angab, plétzlich auf 
dem Bilde ,.entdeckte“, ahnlich wie wir in Fallen, in denen wir mehr 
aufs Raten als aufs deutliche Schen angewiesen sind. 

Auf die Erklarung seines eben beschriebenen Verhaltens kommen wir 
spater an anderen Beispielen ausfihrlich zu sprechen. 


§8. Verhalten gegentber kérperlichen Gegenstanden. 


Gebriiuchliche Gegenstinde ,,erkannte‘‘ Patient meistens so prompt, 
da8 bei dauernder Exposition eines Gegenstandes itberhaupt keine 
Stérung festgestellt werden konnte. Erst eine Herabsetzung der Dar- 
bietungszeit auf 1—2 Sekunden und ein vollstiindig unwissentliches 
Verfahren lieBen auch hier eine Minderleistung erkennen gegentiber dem 
Verhalten normaler Versuchspersonen bei gleicher Versuchsanordnung. 
Folgende Protokolle mégen dies dartun: 

1. Fingerhut (auf der Hand des Untersuchers stehend). Patient hat 
ihn zuerst nicht erkannt. Er weifi nur, daS es etwas Glinzendes war. 
Beim nochmaligen kurzen Zeigen sagt er nach einigem Besinnen: ,,Es 
war ein Fingerhut. (Woran haben Sie es erkannt? Wie war die Form !) 
Es war héher und linglich.“« (Eckig oder rund ?) ,Rund. (Haben 
Sie die verschiedenen Eigenschaften gesehen, sich dann gedacht, es 
wird ein Fingerhut sein?) ,,Ich habe gesehen, da es rund war und 
daB es in die Tiefe ging, da eine Vertiefung vorhanden war, dann, 
da8 es aus Metall war.< : 

2. Schwarze Zwirnrolle. ,,Es war eine — — — Wolle, auf- 
gewickelt, aufgewickelte Wolle.« (Worauf war sie denn gewickelt 2) 
Runde Stange, Rolle, linglich war es.‘ Sie wird nun nochmals langer 
gezeigt. Sofort sagt Patient dann: ,,Zwirn auf einer Rolle.” 

3. Messer. (Was haben Sie gesehen?) ,,Es war ein schwarzer lang- 
licher Gegenstand.« (War er iiberall gleichmaBig?) ,,Es war wie eine 
schwarze Stange.‘‘ (Kénnen Sie nicht sagen, aus welchem Stoff es be- 
stand?) ,,Unbestimmt.« (War es iiberall gleich?) ,,Ja.“ Es wird das 
Messer nochmals gezeigt, aber auch nur ganz kurz. Jetzt sagt er: 
,Messer.‘‘ (Woran haben Sie es erkannt?) ,,Ich habe die Klinge ge- 
sehen.“ 

Gelber Kamm. ,,Es ist gelb, so lang‘: (Fingerbewegung, er zeigt 
ca. 8—10 cm [richtig]). (War es gleichmifig oder nicht?) Aus seiner 
Aussage geht hervor, da8 er nur undeutlich gesehen hat. Der Kamm 
wird ihm nun nochmals auf dunklerem Grunde gezeigt. Er sagt nun: 
Kamm.“ (Sind denn die Zinken des Kammes gleich *) Er kann noch 
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keine bestimmte Aussage machen. Selbst wenn der Kamm ihm dauernd 
gezeigt wird auf weiBem Untergrunde, erkennt er noch keine Un- 
gleichheit der Zinken; erst wenn er darauf aufmerksam gemacht 
wird, sieht er, daB diinne und dicke Zinken vorhanden sind. Er sagt 
noch, daB er dies vorher nicht gesehen habe. 

5. Hemdenknopf. (Der Knopf lag auf der Hand des 
Untersuchers.) Patient sagte, es war weiS. Er zeichnet 
es selbst, wie er es gesehen hat (vgl. Abb. 8). Da er noch 
nicht wei8, worum es sich handelt, wird er ihm nochmals 
kurz gezeigt und Patient sagt jetzt: ,,.Kragenknopf.“ 

6. Kette. ,,Es ist ein verzogenes, verrupftes Zeug.‘‘ (Ist es Wolle 
oder Metall?) ,,Es ist Wolle.‘ (Ist es verschiedenfarbig ?) ,,Ja, schwarz 
und rot.‘ (Ist es ein helles oder ein dunkles Rot 2) ,,Es ist ein dunkles.‘‘ 
Die Kette wird nun nochmals gezeigt, dieses Mal aber wird sie besser 
auseinandergelegt. Er ,,erkennt‘‘ sie aber erst dann, als sie ihm linger 
gezeigt wird. 

7. Streichholzschachtel. Er erkennt sie sofort als solche. Wahr- 
scheinlich hat ihm das Gerausch der Streichhélzer dabei geholfen, den 
Namen zu finden!). 

8. Kleiner Spielwirfel. Patient sagt: ,,Wiirfel.“‘ Er hat ihn 
an den Punkten erkannt. Die abgerundeten Ecken sah er nicht. 


Abb. 8. 


Zusammenfassung: Die Ergebnisse der Prifung mit 
Flachengestalten und kérperlichen Gegenstanden sind recht 
verwirrend; es lie sich zunachst gar kein Gesichtspunkt finden, um 
namentlich die recht verschiedenen Resultate bei verschiedenen Bildern 
gesetzmaiBig zu ordnen. Schon die Tatsache, da8 Patient einfache 
geometrische Flachenfiguren ausschlieBlich mit Hilfe entsprechender 
Bewegungen (Kopfbewegungen) richtig angeben konnte, den Inhalt 
groBer inhaltsreicher Bilder dagegen ohne Bewegungen, wenn auch 
etwas verlangsamt, im groben beschreiben konnte, wird manchem 
sicher recht merkwiirdig scheinen. Kleinere Bilder einzelner oder 
mehrerer zu einem kleinen Komplex zusammengefaSter Gegenstande 
»erkannte er zum Teil richtig, zum Teil iiberhaupt nicht, zum Teil 
gab er etwas Falsches an; hier machte er manchmal Bewegungen, und 
zwar bei solchen Teilen von Bildern, die in ihrer Form bekannten, 
geometrischen Gebilden entsprachen, manchmal nicht; dabei ermég- 
lichten manchmal die Bewegungen das Verstindnis, manchmal nicht. 

Im Laufe unserer Untersuchung wird sich das im ersten Moment als 
so verwirrend erscheinende Verhalten des Patienten restlos erklaren. Wir 


1) Wir erwahnen dieses Beispiel, obwohl es sich um einen Versuchsfehler han- 
delt, absichtlich. Wir kommen spiter darauf zuriick. 
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begniigen uns vorlaufig mit dem Hinweis, daf das Verstandnis fir 
Flaichengestalten viel prompter und sicherer war als das fir 
UmriBgestalten (soweit es itiberhaupt zum Verstandnis kam). 


Kapitel I. 
§9. Forderung einer phinomenalen Analyse. 


Der groéBte Teil unserer bisherigen Versuche war darauf gerichtet, 
festzustellen, auf welche Weise und in welchen Fallen es dem Patienten 
gelang, zum Verstandnis verschiedener Gesichtsobjekte zu kommen; 
durch besondere Untersuchungen haben wir namentlich die Bedeutung 
des motorischen Momentes kennengelernt. Fiir das Verstiindnis der 
Natur der vorliegenden optischen Stérung aber haben wir durch die 
bisherigen Ergebnisse — so interessant sie auch sonst sein mégen — 
nichts gewonnen. So tragen alle bisherigen Darlegungen eigentlich einen 
mehr sekundaren Charakter, und es bleibt uns die Hauptaufgabe noch zu 
leisten — die Beantwortung der Frage namlich, wie die tatsach- 
lichen optischen Erlebnisse des Patienten qualitativ 
beschaffen sind. 

Zunachst ist zu sagen: der Patient ,,sieht‘‘, dariiber ist kein Zweifel. 
Hatte sich der Leser nicht schon aus der Krankengeschichte von seiner 
zum mindesten befriedigend erhaltenen Sehscharfe1) tiberzeugt, er hatte 
auch aus den bisherigen Versuchen die GewiSheit gewonnen, da das 
Sehvermégen des Patienten, im gewéhnlichen Sinne dieses Wortes, 
sehr ausreichend gewesen sein mu8. Wie hatte er sonst so gut nach- 
fahren k6énnen ? 

Der Satz: ,,der Patient sieht‘‘ besagt, daB der: Kranke beim Be- 
trachten irgendwelcher Gebilde optische Eindriicke empfangt; jener 
Satz sagt uns aber nichts dariiber, in welcher Weise die in unserem 
Patienten jeweilig erweckten optischen Eindriicke phinomenal 
charakterisiert sind. Wir wissen bisher nichts von der qualitativen 
Beschaffenheit der tatsichlichen optischen Erlebnisse des Kranken. 
Sind sie die gleichen oder wenigstens wesentlich die gleichen wie in 
der Zeit vor seiner Verletzung oder nicht? Z. B.: erweckt ein geschrie- 
benes Wort, etwa die vom Patienten selbst vollzogene Unterschrift, 
in ihm den gleichen, in bestimmter Weise charakterisierten anschaulichen 
Kindruck wie in. der Zeit vor seiner Erkrankung, oder besteht zwischen 
den entsprechenden Eindriicken von friiher und jetzt eine qualitative 
phinomenale Verschiedenheit, und, falls ja, welcher Art ist sie? 


1) Die Bestimmung der Sehschirfe nach den gewohnlichen klinischen Me- 
thoden war, wie jetzt erhellt, nur dadurch méglich, daB der Patient schrei- 
bend las, bzw. Figuren nachfahrend erkannte. Wirde er diese Fahigkeit 
-nicht besitzen, so ware man gar nicht imstande gewesen, seine Sehscharfe in 
der iiblichen Weise zu bestimmen. 
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Diese Fragestellung bedarf nach der wiederholt dargelegten Ten- 
denz unserer Untersuchungen kaum der Begriindung. Sie mu8 aber um 
so notwendiger erscheinen, als gerade tiber die Art des ,,Sehens“ der- 
artiger Patienten in der Literatur verschiedene Ansichten vertreten 
werden, die sich weniger auf eine phanomenale Analyse als auf bestimmte 
theoretische Anschauungen stiitzen. Es scheint uns aber notwendig, ehe 
man sich derartige erklarende Anschauungen bildet, die phanomenalen 
Gegebenheiten so genau wie méglich festzustellen. Diese Feststellung 
mu8 die Grundlage fiir die Erklarungen liefern, wenn diese nicht in 
der Luft schweben sollen: sie erméglichen erst die Erkenntnis, in 
welcher Weise der normale Wahrnehmungs- und Erkennungsvorgang 
bei einem Patienten abgeaindert ist, was wiederum erst erméglicht, 
sich eine Vorstellung von dem psycho-physischen Vorgange zu bilden, 
worauf doch schlieBlich alle sog. ,,Erklarung“ hinauswill. 

Fassen wir unter diesem Gesichtspunkt die hauptsachlichsten in 
der Literatur vertretenen Anschauungen ins Auge. 

Lissauer unterscheidet in seiner bekannten Arbeit tiber Seelen- 
blindheit') auf Grund von Uberlegungen eine »aSsoziative™ von einer 
»apperzeptiven Form der Seelenblindheit. Dieser Unterschied 
beruht bei Lissa uerzunachst auf einer Abgrenzung der ,, Apperzeption* 
von der ,, Assoziation“. Er versteht unter Apperzeption den héchsten Grad 
der Perzeption, ,,bei welchem das BewuBtsein einen sinnlichen Eindruck 
mit maximaler Intensitat auffaBt‘*. Sie ist ,,die sinnliche Wahrneh- 
mung, ganz losgelést von allem, was das Verstandnis und die begriff- 
liche Verwertung derselben“ anbelangt. Der ,,Akt der Assoziation“ 
ist dagegen der Akt der Verknipfung anderer gesetzmaBig auftretender 
Vorstellungen mit dem jeweiligen Inhalt der Wahrnehmung, wodurch 
das ,, Verstandnis“ und die ,,begriffliche Verwertung‘‘ des Wahrnehmungs- 
inhaltes erméglicht wird. Er kommt zu dieser Trennung von ,,Apper- 
zeption™ und ,,Assoziation™ erstens durch die Lokalisationslehre, 
.wonach es nahe liegt, diejenigen BewuBtseinsvorginge, welche sich 
nur in einer Sinnessphire abspielen und also lokalisiert sind, von den- 
jenigen zu trennen, welche Vorgange aller méglichen Art enthalten 
und daher ein mehr gleichmaBiges Produkt der gesamten Hirnrinde 
sind“; zweitens durch die Beobachtung seines eigenen Patienten, der 
.vieles wahrnahm, ohne das Wahrgenommene zu verstehen“, er .,apper- 
zipierte“ und dabei blieb es, ,,er erkannte nicht“ (a.a.O. S. 250). 
Durch eine isolierte Beeintrachtigung jedes dieser beiden Vorgiinge er- 
gaben sich die ,,assoziative“ und ,,apperzeptive® Seelenblindheit. 

Eime rein assoziative Seelenblindheit ist nach Lissauer eine 
solche, bei der ausschlieBlich ,,die Assoziation zwischen optischem 
Wahrnehmungsinhalt und den ibrigen Komponenten des dazugehGrigen 


1) Archiv £. Psych. 21, 222ff. 1890. 
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Begriffs unterbrochen ist‘‘; eine rein apperzeptive Seelenblindheit 
dagegen eine solche, die nur die sinnliche Wahrnehmung, die Apper- 
zeption als solche betreffen wiirde. Auer diesen beiden Extremen 
nimmt Lissa uer noch eine Seelenblindheit an, die auf ,,gleichzeitiger 
Stérung, sowohl der apperzeptiven als der assoziativen Tatigkeit“ 
beruht. 

Dastatsachliche Vorkommeneinerreinapperzeptiven 
Seelenblindheit bleibt indessen fiir Lissauer fraglich; 
er tritt jedoch theoretisch fiir sie ein, und zwar deshalb, weil er die 
Raumwahrnehmung als eine ,,Vorbedingung jeder komplexen 
optischen Wahrnehmung“ in den Rahmen der Apperzeption (bzw. 
Perzeption) mit einbezieht; die Raumwahrnehmung aber erfordert 
einen komplizierten corticalen Apparat, und das ,,laBt die Moglichkeit 
diskutabel erscheinen, daB ein pathologischer Prozef in isolierter Weise 
die Bildung von Raumvyorstellungen im BewuBtsein aufhalten oder be- 
schrinken kénne. Wie wiirde sich ein Mensch verhalten, dessen optische 
Eindriicke sich auf Licht- und Farbendifferenzen beschrankten, der 
sich aber von Formen und Kérpern keine Vorstellung mehr machen 
kénnte? Das Wiedererkennen realer Objekte konnte sehr erschwert 
sein, chaotisch verwirrend wiirden vielleicht die optischen Reize auf ihn 
einwirken, ahnlich wie auf einen frisch operierten Blindgeborenen 
(Wilbrand)‘, aber in vielen Punkten ,,wiirde ein solches Individuum 
sich ganz anders verhalten wie ein Blinder oder hochgradig Schwach- 
sichtiger, so daB man wohl berechtigt ware, das entstehende Krank- 
heitsbild der Seelenblindheit zuzurechnen“ (a. a. O.S. 253). 

Klinische Fille als reine Paradigmata der beiden unterschiedenen, 
gewissermafen a priori denkbaren, Formen der Scelenblindheit erwartet 
Lissauer nicht, denn eine scharfe Trennung zwischen ,,apperzeptiver 
und ,,assoziativer‘‘ Tiatigkeit (im auseinandergesetzten Sinne dieser 
Worte) wire — bei komplizierteren Eindriicken wenigsteus — nicht 
denkbar. Die Leistungsfaihigkeit der Apperzeption ,.ist gerade hin- 
sichtlich komplizierter Formen in gewisser Breite abhangig von der 
Fiille der sie begleitenden Assoziation“; ist die letztere gestért, so wird 
auch die Apperzeption beeintrichtigt, und so kommt Lissauer zu der 
Auffassung, daB man ,,keine assoziative Stérung ohne Bei- 
mischung einer apperzeptiven’, keine rein assoziative Stor- 
rung erwarten darf. sondern héchstens eine vorwiegend assoziative. 
Die Stérung des ..assoziativen Aktes“ ruft also nach Lissauer ipso 
facto auch eine Stérung der apperzeptiven Tatigkeit hervor. Frag- 
lich bleibt bei Lissauer nur, ob eine Stérung der letzteren 
allein das klinische Bild der Seelenblindheit erzeugen 
kann. 
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Die Grundgedanken Lissa uers waren in vieler Hinsicht von groBter 
Bedeutung fiir die theoretischen Anschauungen der nachfolgenden Zeit; 
nan kann sogar sagen, dafs ein wesentlicher Teil von ihnen bis auf den 
1eutigen Tag bestehen blieb. Das gilt besonders von den drei Grund- 
redanken Lissauers: 

1. Seiner prinzipiellen Unterscheidung zwischen einer mehr .,apper- 
eptiven“ und einer mehr ,,assoziativen‘‘ Seelenblindheit ; 

2. seiner Behauptung, daB eine Stérung des ,,assoziativen Aktes* 
uch die apperzeptive Komponente (die sinnliche Wahrnehmung) bei 
inem Erkennungsvorgang mehr oder minder stark mit beeintriichtigt ; 
ndlich 

3.seinem Gedanken, daf es eine rein ap perze ptive Form derSeelen- 
lindheit zwar geben kénne, daf aber dafiir noch Beweise fehlen. 

Diese grundsatzlichen Annahmen finden wir auch heute vertreten, 
o z. B. in einer erst 1914 erschienenen zusammenfassenden Arbeit von 
- Stauffenberg!), in der der Autor zu folgendem Ergebnis kommt: 
ie Seelenblindheit ist als eine Stérung des optischen Erkennens auf- 
ufassen, zu deren Zustandekommen ,,zwei Momente konkurrieren 
1ussen : i 

1. Eine Stérung in der zentralen Verarbeitung der groben optischen 
indriicke, so daB die feinere Formgestaltung nicht mehr oder nicht 
eniigend zustande kommen kann. 

2. In einer Allgemeinschidigung des Vorstellungsvermoégens in dem 
inne, da die Ekphorierung der alten Reizkomplexe unmoglich oder 
och erschwert ist, so daB die mehr oder minder unvollstandigen optisch- 
ormalen Elemente diese nicht mehr zum Mitschwingen bringen, wo- 
urch dann der weitere analysierende Prozef des erkennenden Sehens 
nmoglich wird‘ (S. 96). _ 

Wenn wir von der psychologisch nicht ganz verstiindlichen und teil- 
eise metaphorischen Ausdrucksweise des Verfassers absehen, so glauben 
ir im ersten der beiden angefiihrten Momente im wesentlichen das 
blicken zu miissen, was Lissauer als den ,,Apperzeptionsakt“, im 
weiten aber das, was dieser Autor als den ,,Assoziationsakt be- 
-ichnet hat. — Ganz analog wie Lissa uer behauptet auch v. Stauffen- 
erg, daB fiir eine ausschlieBliche Stérung des zuerst genannten Mo- 
lentes (apperzeptive Form nach Lissauer) ,,noch beweisende Bei- 
viele fehlen“‘. Ferner geht aus der ganzen Arbeit v. Stauffenbergs 
sutlich hervor, daf nach seiner Meinung eine Stérung des an zweiter 
telle genannten Momentes auch den Ablauf des unter das erste 
oment zusammengefaBten seelischen Geschehens mit beeintrichtigt. 

Die Behauptung von vy. Stauffenberg ist vom Standpunkte 


1) Uber Seelenblindheit. In,,Arbeiten aus dem hirnanatomischen Institut in 
irich. Herausgegeb. von C. v. Monakow.“ Heft 8. Wiesbaden, Bergmann, 1914. 
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seiner Anschauungen verstiindlich, denn die Gegeniiberstellung der beiden, 
das Zustandekommen einer Seelenblindheit bedingenden (im jeweiligen 


’Falle konkurrierenden) Momente ist bei diesem Autor — ebenfalls 


analog wie bei Lissauer — mehr theoretischer Natur. Es sind Ex- 
treme, sagt v.Stauffenberg, zwischen welchen sich ,,die uns 
bekannten Falle von Seelenblindheit bewegen“; in Wirklichkeit ist 
der Anteil der beiden Momente nach ihm ganz verschieden gro8. Wir 
k6nnen also, wenn wir den Autor richtig verstehen, von verschiedenen 
Krankheitsbildern in dem Sinne sprechen, da bei den einen vorwiegend 
das erste, bei den anderen vorwiegend das zweite Moment gestért ist. 
Dann aber handelt es sich um die bereits oben erwahnten Mischfille 
im Sinne Lissauers, bei denen sowohl die ,,apperzeptive’‘ als auch 
die ,,assoziative Tatigkeit gestort ist. 

Die hier in Kirze wiedergegebenen theoretischen Uberlegungen 
enthalten sicher einen richtigen Kern, indem sie zwischen Formen 
von Seelenblindheiten unterscheiden, bei denen mehr die niederen 
(gleichsam mehr peripheren), beim Erkennungsvorgang beteiligten, see- 
lischen Prozesse beeintrachtigt sind und solchen, bei denen vorwiegend 
Stérungen sog. héherer (gleichsam mehr zentraler) Prozesse vorliegen. 
Vergleicht man z. B. die Fille von Storch!) und von Halben?) einer- 
seits mit dem Fall von Lissauer’) andererseits, so wird man dieser 
Unterscheidung wohl zustimmen kénnen, ohne dadurch allerdings einen 
klaren Begriff aber die Stérung bei der Seelenblindheit zu gewinnen, 
und zwar dies deshalb nicht, weil die nihere Natur der Strung in 
keinem der angefiihrten Fille als wirklich aufgeklart gelten kann; 
weder z. B. fiir den Fall von Lissauer, bei dem anscheinend in der Tat 
vorwiegend die sog. ,, hdheren‘* Komponenten des Erkennungsvorganges 
gestort waren, noch z. B. fiir die Falle von Storch und Halben, bei 
denen, wie die Verfasser selbst wohl mit vollem Recht sagen, schon 
eine ,,Stérung der optischen Wahrnehmung“ als solcher vorlag. 

Fiir uns ist vor allem dieses wichtig: die theoretischen Anschauungen 
stimmen darin tiberein, da sie simtlich annehmen, dai die Wahr- 
nehmungsbilder des Seelenblinden in irgendeiner Weise 
beeintrichtigt sein diirften, ohne daB es bisher entschieden 
war, in welcher Weise im Einzelfalle die normale Wahr- 
nehmung abgeindert war. 

Die Beantwortung dieser Frage, die eine notwendige Grund - 
lage fiir eine Theorienbildung tiber die Seelenblindheit ist, wollen wir 
nach Méglichkeit versuchen bei unserem Patienten herbeizufihren. 


1) Zwei Fille von reiner Alexie. Monatsschr. f. Psych. u. Neurol. 13, 499 ff. 


1903. 
?) Ein Fall von geheilter Wortblindheit. Zeitschr. f. Augenheilk. 10, 406. 1908. 
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Wer allerdings, wie Storch, der Ansicht ist, ,,der Zustand der 
Seelenblindheit sei eine so absolut eigenartige psychische Stérung, 
da8 wir uns von ihm keine irgendwie zutreffende Vorstellung bilden 
k6énnen, so wenig, wie der Normalsichtige je wissen wird, wie dem 
Farbenblinden die Welt erscheint‘‘ (a. a.O. S. 530), wird unser Vor- 
haben praktisch zu negieren geneigt sein. Wir kénnen darin aber Storch 
nicht zustimmen. Es liegen schon gewisse Ergebnisse der normalen 
Wahrnehmungspsychologie vor, die uns in bestimmten Fallen ein un- 
gefahres Bild davon zu machen gestatten, wie die optischen Erlebnisse 
eines ,,Seelenblinden“* beschaffen sind. Es hat auch in der Literatur 
an Versuchen nicht gefehlt, im normalen Seelenleben Erlebnisse auf- 
zuzeigen, die uns dem Verstindnis eines Seelenblinden naher bringen; 
so haben z. B. v. Stauffenberg*) und etwass pater Bikeles?) auf 
Erlebnisse vom Gepriige optischer Agnosien hingewiesen, die wir beim 
plétzlichen Erwachen aus tiefem Schlaf zuweilen erfahren. 

Wenn allerdings v. Stauffenberg in Ablehnung der zitierten Behauptung 
Storchs auf die Schilderung von spat operierten Blindgeborenen oder friih Erblin- 
deten oder auf die Schilderung, die wir von Kaspar Hauser haben, hinweist, um 
den Zustand des Seelenblinden unserem Verstaéndnis naherzubringen, so wiirde 
Storch wohl, und von seinem Standpunkte mit Recht, diese Beispiele ablehnen, 
weil wir (nach Storch) uns ja auch von allen diesen Zustiinden ,,keine irgendwie 
zutreffende Vorstellung bilden“: kénnen. 

So wenig wir auch der angefiihrten Storchschen Meinung bei- 
stimmen, so sehr verstehen wir sie, wenn wir-beriicksichtigen, daB 
Storch sich mit seiner AuSerung vor allen Dingen gegen so prinzipiell 
falsche Versuche wendet, wie den Versuch von Sie merlings), der, 
einem Vorschlag von Konig folgend, geglaubt hat, ,,daB es gelingt, 
am Normalen experimentell einen Zustand hervorzurufen, welcher der 
Seelenblindheit ahnlich ist, lediglich durch Herabsetzung der Sehschiarfe 
und durch Monochromasie“ (a. a. O. S. 293). 

Miissen wir auch mit Storch den auf dem ganz unpsychologisch 
gedachten Vorschlag von Kénig beruhenden Siemerlingschen Ver- 
such und die aus ihm gezogenen Schliisse fiir von Grund aus verfehlt 
halten, so richten wir uns deshalb doch nicht gegen die Absicht 
Siemerlings, woméglich durch eigene, kinstlich hervorgerufene 
Erlebnisse zum Verstindnis des seelischen Zustandes des Patienten 
zu kommen. Ist diese Art weiterzukommen im Einzelfalle nicht még- 
lich — und das wird wohl das Gewoéhnliche sein —, so muB man ver- 
suchen, mehr indirekt, mit Hilfe bestimmter experimenteller Unter- 


1) A.a. O., S. 69. 

2) G. Bikeles, Beobachtungen tiber physiologische Erscheinungen vom Ge- 
prage optischer Agnosien. Zentralbl. f. Physiol. 38, 241. 1915. 

3) Siemerling, Ein Fall von sog. Seelenblindheit. Archiv f. Psych. 21, 
284 ff. 1890. : 


— 


suchungsmethoden die phanomenalen Gegebenheiten eines solchen 
Kranken festzustellen. Einen solchen (,,indirekten“) Weg wahlt man 
in der Pathologie z. B. auf dem Gebiete der Farbensinnstérungen, 
wo man als Normaler nicht ohne weiteres sich die Sehqualitaiten eines 
Farbensinngestorten vergegenwartigen kann. Aber auch solche Unter- 
suchungen ermdéglichen die Bildung einer ,,Vorstellung“ von der Art 
des Farbensehens eines Farbenblinden. Wozu dienen denn z. B. die 
bei der Untersuchung Farbenblinder iiblichen Feststellungen der Hellig- 
keitsverteilung im Spektrum oder die verschiedenen Priifungen mit 
Hilfe von sog. ,,Gleichungen‘*?1). Offenbar, um das phinomenal 
Erfahrbare festzustellen, denn davon hangt die Erkenntnis ab, in 
welcher Weise das normale Farbensehen abgeandert ist. Daf endlich 
fir die fruchtbare Ausbildung farbenphysiologischer Anschauungen ge- 
naue phanomenale Untersuchungen tiber die tatsichlichen Farbener- 
lebnisse eines Patienten die notwendige Grundlage bilden, zeigt die ganze 
Entwicklung und der gegenwartige Stand der wissenschaftlichen Theorie- 
bildung auf diesem Gebiete. Wir brauchen in diesem Zusammenhange 
nur einen Forscher wie Hering zunennen. Mag der einzelne im gréBeren 
oder geringeren MaBe im Sinne Herings Theorie der Gegenfarben 
zu denken gewohnt sein, in einer Hinsicht sollten die grundlegenden 
Untersuchungen dieses Forschers allen vorbildlich sein: wir haben 
durch Hering, wie kaum durch einen anderen, gelernt, von der psycho- 


logischen Betrachtung, von einer genauen psychologischen Analyse 


der unmittelbar gegebenen Farbenerscheinungen auszugehen und erst von 
ihr aus uns Gedanken iiber die entsprechenden psychophysischen Vor- 
gange zu machen. Sollte man nicht versuchen und danach streben, 
einen im Prinzip gleichen Weg auf dem uns hier beschiftigenden Ge- 
biete einzuschlagen ? 


Unser Verlangen nach einer phinomenalen Analyse begegnet — 
das sagten wir schon in der allgemeinen Einleitung — praktisch nicht 
zu verkennenden Schwierigkeiten. Jede phinomenale Analyse stellt 
an das auffassende Subjekt die Aufgabe, das jeweilig unmittelbar 
Gegebene genau zu beobachten und ohne gedankliche Zutat zu be- 
schreiben — eine Aufgabe, die gewiB nicht leicht (oft auch fiir den Nor- 
malen nicht) zu erfiillen ist. Wir sagten aber schon, dai wir mit manchen 
Kranken infolge ihres relativ guten geistigen Allgemeinzustandes sehr 


_ gute Erfahrungen in dieser Hinsicht gemacht haben. Wenn die be- 


1) Wir sehen hier ganz ab von den verschiedenen, aber relativ sehr seltenen 
Fallen einseitiger Farbenblindheit, in denen es moglich ist, die Farbeneindriicke, 
dic beim Sehen mit dem normalen und dem farbenblinden Auge auftreten, direkt 
zu vergleichen und auf diese Weise sogar die Empfindungs-(Seh-)Qualitat als solche 
des farbenblinden Auges festzustellen. 
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treffenden Patienten anfangs auch keine sehr bestimmten und wirklich 
brauchbaren Angaben zu machen imstande waren — im Laufe der ex- 
perimentellen Untersuchungen hatten einige geradezu erstaunlich gut 
das Beobachten und Beschreiben gelernt?). 

Im allgemeinen gilt dies auch von dem hier in Betracht kommenden 
Patienten, doch waren bei ihm die Verhaltnisse in dieser Beziehung 
komplizierter, und zwar aus folgendem Grunde: dieser Patient hatte 
sehr lange Zeit keine rechte Vorstellung von seinem eigentlichen Leiden. 
Wir sagten schon (vgl. oben S. 18), da® er zu Beginn unserer Unter- 
suchung anscheinend keine Ahnung hatte von den Bewegungen, die 
er zum Verstandnis bestimmter Gesichtsobjekte ausfiithren muBte. 
Auf diese Bewegungen aufmerksam gemacht, wuBte er von ihnen, 
aber nun wuBte er noch recht lange kaum, dafs das ,,Erkennen‘ mit 
Hilfe von Bewegungen etwas Ungewoéhnliches wire. Er sprach, wie 
wir ebenfalls schon betonten, von den Bewegungen als von etwas ganz 
Selbstverstandlichem: Vom ,,Sehen“ im allgemeinen sprach er in der 
ersten Zeit nie spontan, es sei denn, daB er iiber rasche Ermiidung 
beim ,,Lesen“ klagte; bei langerem Lesen ,,verschwo6mme ihm alles“. 

Erst 2—-3 Monate nach Beginn der Untersuchung (Ende September 
1916) meinte er eines Tages, da er sich nun wieder mehr ,,als Mensch‘‘ 
fiihlte, und dabei erklarte er gleichzeitig, daB es ihm ,,auch klar geworden 
ware, was ihm eigentlich fehlte“; ,.er miiBte doch auch anders sehen 


als friiher‘‘; namentlich durch die Fragen der Untersuchenden ware er . 


darauf aufmerksam geworden. Bisher hatte er immer gemeint, die Ver- 
langsamung beim Lesen und anderen optischen Leistungen als Folge 
einer Allgemeinschadigung (der Patient nannte: ,,Ermiidung“, ,,Kopf- 
schmerzen“, ,,Schwindel‘) auffassen zu miissen, jetzt aber glaubte er, 
daB er auch anders sehen miifte als friher. Auf die Frage, worin denn 
nach seiner Meinung und Beobachtung der Unterschied zwischen seinem 
Sehen von friiher und jetzt bestiinde, wuBte er keine Antwort. 

Es stellte sich weiter heraus, das, obschon der Patient nun der 
Meinung war, da®B er anders sehe als friiher, er im Einzelfalle doch 
nicht wubte, ob die Art, wie ihm etwas optisch gegeben war, normal 
war oder nicht. (Es war interessant zu beobachten, daB erst durch die 
weiteren Untersuchungen, iiber die wir im folgenden berichten werden, 
dem Patienten seine optische Stérung immer klarer bewuBt wurde.) 
Bei verschiedenen Versuchen, bei denen die eine oder andere spezielle 
Stérung entdeckt wurde, meinte der Kranke: ,,Ja, darauf habe ich bis- 
her gar nicht geachtet“, oder: ,,ich habe gar nicht gewuBt, daB es nicht 
richtig ist, wie ich das sehe.“‘ Um ein grobes Beispiel vorwegzu- 
nehmen: es zeigte sich, daf der Kranke nicht in der Lage war, Be- 


1) Dies wird sich besonders deutlich bei einem Pat. zeigen, iiber den wir in 
der nachsten Untersuchung berichten werden. 
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wegung zu sehen; der spezifisch charakteristische Eindruck ,,Bewe- 
gung“ fehlte ihm, wie wir sehen werden, vollstandig (s. weiter unten 
§ 17). Als sich das bei bestimmten Versuchen deutlich herausstellte, 
war der Patient héchst erstaunt, indirekt zu erfahren, daB ein Nor- 
maler bei cen betreffednen Versuchen spezifisch Anderes sehe als er; 


_ in welcher Art aber ein Normaler sehe, davon konnte er sich gar 


keine Vorstellung machen; nur rein abstrakt, rein gedanklich konnte er 
es begreifen. Bei dieser Gelegenheit erzihlte er einige Begebenheiten 
aus seinem tiglichen Leben (vgl. S. 94), die ihm etwas merkwirdig 
vorkamen und die er sich nicht hat erkliren konnen. Wir werden 
sehen, dal} die betreffenden Tatsachen sich durch den Verlust des 
Sehens von Bewegung als selbstverstindlich erweisen werden (NB.: 
ohne die Untersuchung hatte der Patient die betreffenden Tatsachen 
nie genannt, wie er selbst erklarte; denn er vermutete gar nicht, daB sie 
durch seine Stérung bedingt waren). 

Die ausgesprochene motorische Veranlagung des Patienten, sowie — 
wir greifen jetzt vor — seine Fahigkeit, auf Grund der bei ihm tatsach- 
lich vorhandenen optischen Eindriicke viele optische Gebilde (Bilder, 
Objekte usw.) prompt zu erschlieBen, die der Normale optisch er- 
kennt und nicht erschlieBt, erméglichten es ihm, sich eine relativ sehr 
gute Orientierung in der AuBenwelt anzueignen und dieselbe im Laufe 
der Zeit immer mehr zu vervollkommnen (vgl. weiter unten S. 101 ff. 
und S. 109f.), so da er bei weitem keine so starke Beeintrachtigung 
seines alltaglichen Umganges mit Menschen und Dingen spirte, wie man 
es nach dem Grade seiner tatsachlichen Stérung denken sollte. So kam 
es auch, daB der Patient tiberhaupt nicht wuBte, wie sehr die Art, wie 
er seine Umwelt optisch erlebte, nicht normal war, und es diirfte jetzt 
noch mehr erhellen, weshalb die optisch-agnostische Storung des Patienten, 
die nach dem bisher Gesagten bereits als eine ,,sehr grobe“ bezeichnet 
werden kénnte, anfangs so verborgen blieb. 


§10. Aussagen des Patienten, soweit er sie direkt machen 
: konnte. 

Um iiber die optisch-phanomenalen Gegebenheiten des Patienten 
etwas zu erfahren, schlugen wir natiirlich zunichst den einfachsten 
und direktesten Weg ein: wir zeigten dem Patienten verschiedene ein- 
zelne Figuren, Zeichnungen verschiedener Gegenstiinde usw. und for- 
derten ihn auf, zu schildern, wie ihm die gebotenen Objekte rein optisch 
erschienen. Selbstverstandlich suchten wir die Aussagen des Patienten un- 
abhangig von nachfahrenden Bewegungenzu machen, d. h. die Bewegungen 
méglichst auszuschalten, damit er iiber seine optischen und nicht 
etwa iiber die durch Bewegungen hervorgerufenen Erlebnisse — 
evtl. sogar ohne sich dessen bewuft zu werden — Angaben machte. 
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Machte der Patient auf Verlangen keine Bewegungen, so konnte er bei 
UmriBgestalten und Flachengestalten, soweit sie irgendwelchen 
geometrischen Figuren ahnlich waren, eigentlich nichts 
angeben; er sagte nur, ,er wiBte nicht, was ihm geboten 
wirde. Wie wirspater sehen werden, beruhte diese Angabe darauf, daB 
er eigentlich nicht recht begriff, was er schildern sollte. Er glaubte 
zunachst natiirlich, daB er angeben sollte, fiir was er das Gebotene hielt. 
Das konnte er natiirlich nicht. Optisch-phinomenale Aussagen zu 
machen war er auSerdem von vornherein, wie wohl viele Normale}), 
nicht imstande. Wir muBten ihn erst dazu gewissermaBen erziehen. 
Gewohnliche Belehrung und Auseinandersetzung halfen nichts. Erst 
die spater zu besprechenden Nachbildversuche (vgl. § 13 und 14) fiihrten 
uns zum Ziele. Wir werden sehen, daB seine Aussagen, als er einmal ver- 
standen hatte, was er uns schildern sollte, recht anders und sehr wohl 
brauchbar wurden. 

In den Fallen, in denen er Bewegungen ausfiihren durfte, behauptete 


er, daB ihm das Gebotene nach den Bewegungen deutlicher - 


wirde. Gefragt, ob das ,,Deutlicherwerden“ sich auf das Optische 
bezieht, antwortete er so, daS8 man eigentlich den Eindruck hatte, 
daB er die Frage nicht ordentlich verstehe. Es war nicht zu entscheiden, 
ob er wirklich besser sah oder nur in dem Sinne yon Deutlichkeit 
sprach, daB er jetzt ,,wuBte’‘, was ihm geboten wurde?). 

Bei Flachengestalten (mit Ausnahme von einfachen geometrischen 
Figuren) und namentlich farbigen Bildern machte er dagegen Angaben, 
die einigerma Ben auch zum Verstehen der pathologischen Veriinderung 
seiner phanomenalen optischen Gegebenheiten brauchbar waren. So sagte 
er z. B. ,,Im ersten Moment sehe ich nicht“‘, ,,es ist ein Fleck“, oder bei 
den gr6Beren Anschauungsbildern .,es sind so mehrere Flecke“, ,,es ist 
farbig’‘ usw. Nachher nannte er die einzelnen Gegenstiinde, die das Bild 
darstellte, und gab gleichzeitig an, dafB er jetzt besser sihe. Als man ihn 
fragte, inwiefern er die Flichengestalten besser sehe als Umrifigestalten, 
gab er an, die ,,Flachen trennten sich besser“, sowohl vom Hinter- 
grund wie auch innerhalb des Bildes. 

1) Es erklart sich dies dadurch, daB unsere Beobachtungen im gewohnlichen 
Leben fast ausschlieBlich praktischen Bedtirfnissen und Interessen dienen und un- 
sere Aufmerksamkeit dabei von der sog. AuBenwelt, der ,, Wirklichkeit‘‘, in Anspruch 
genommen wird; wir sind auf die Erkennung objektiver, wirklicher Tatbestande 
eingestellt. Das rein deskriptiv-psychologische Beobachten aber, das auf das un- 
mittelbar Gegebene, Phanomenale, gerichtet ist, entspricht nicht praktischen 
Bediirfnissen, ist daher lebensfremd und bedarf, um genau und zuverlissig zu sein, 
einer Schulung. Daher kommt es, daB auch gebildete Personen, die keine Ubung 
im psychologischen Beobachten haben, bei phinomenalen Analysen oft versagen. 

2) Wenn ,,deutlich‘‘ auch wirklich optisch-phanomenal gemeint war, so war 
diese Aussage doch wenig brauchbar wegen der Mekentintes des Ausdruckes 
»deutlich‘‘ im gewéhnlichen Sprachgebrauch. 
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Das war eigentlich alles, was wir in 6fteren Gesprachen an Aussagen 
iiber phinomenale Gegebenheiten ohne besonders darauf gerichtete 
Untersuchungen von ihm erhielten. 


§ 11. Unser Verhalten gegeniiber gewissen Vexierbildern — 
ein Analogonzum Verhaltendes PatientengegenitberStrich- 
zeichnungen? 


Da wir vom Patienten mit Ausnahme einiger Angaben, die sich auf 
die Auffassung von farbigen Bildern bezogen, nichts wirklich Positives 
und Brauchbares iiber seine optischen Erlebnisse erfuhren, muBten wir 
versuchen, mit Hilfe besonderer Versuche Bedingungen zu schaffen, bei 
denen der Patient die erwiinschten Angaben machen kénnte. Hierbei 
lieBen wir uns von einem bestimmten Gesichtspunkt leiten, und zwar 
deshalb, weil bereits berichtete Versuchsergebnisse Feststellungen zu 
enthalten schienen, die uns als Ausgangspunkt fiir die Untersuchung 
der Frage nach der Beschaffenheit der optischen Erlebnisse des Patienten 
dienen konnten. Wir meinen die Feststellungen bei den Versuchen 
mit durchstrichenen Worten und Buchstaben (vgl. oben S. 23ff.). Wir 
sahen, daf der Patient unter den dort gewahlten Bedingungen nicht mehr 
imstande war, richtig nachzufahren, sondern in merkwirdiger Weise 
,entgleiste®. ; 

Fragen wir uns, bevor wir an die auf phinomenale Analyse gerich- 
teten Versuche herangehen, ob es nicht méglich ist, Bedingungen zu 
finden, unter denen auch ein Normaler, in anscheinend analoger 
Weise ,,entgleisen“ mu8. Gabe es solche Bedingungen, dann 
kénnten wir ja feststellen, was wir in den betreffenden Fallen an 
optischen Gegebenheiten vorfinden, und wir kénnten uns auf diese 
Weise eine Vorstellung von den optischen Erlebnissen des Patienten 
in solchen Fallen bilden. Freilich — ob diese Vorstellung eine wirk- 


lich zutreffende ware, miBte natiirlich erst die weitere Untersuchung 


ergeben, denn es ware ja noch immer méglich, da® das ,,Entgleisen™ 
des Gesunden durch andere Faktoren bedingt und mit qualitativ anderen 
optischen Gegebenheiten verkniipft ware als das des Kranken; wir wur- 
den aber auch dann wenigstens, wie gesagt, einen bestimmten Ausgangs- 
punkt, einen Fingerzeig fiir unsere weiteren Untersuchungen gewinnen. 

Man stelle sich zwei Individuen vor, die ein Vexierbild (Strichfigur, 
nicht Flachenfigur) betrachten, von denen der erste das Vexierbild 
bereits gelést hat, der andere nicht. Der zweite soll nun die Aufgabe 
bekommen, das ,,versteckte‘‘ Bild nachzufahren und evtl. aus den voll- 
zogenen Bewegungen dasselbe zu erkennen versuchen?). Dabei setzen 


1) Natiirlich ist nicht jedes Vexierbild hierzu geeignet. Das ,,versteckte™ Bild 
muB8 ein Objekt darstellen, das man — im Prinzip — allein mit Hilfe von nach- 
fahrenden Bewegungen erkennen kann, also z. B. einen Buchstaben. 
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wir voraus, da es sich um ein Vexierbild ganz bestimmter Art handelt, 
ein Vexierbild namlich, das nur eine einzige charakteristische Lésung 
zulaBt. Es wird sich dann zeigen, daB der zweite unter solchen Be- 
dingungen in ahnlicher Weise wie unser Patient entgleist; obgleich 
er alles ,sieht, erfaBt er doch nicht das, worauf es an- 
kommt; die Linien, die objektiv die versteckte Figur bilden, ,,trennen“ 
sich fiir ihn nicht von den anderen, nicht zur Figur gehorenden. 

Vergegenwartigen wit uns kurz, welche optischen Erlebnisse wir 
einmal als ,,Nachfahrende“ und einmal als ,,Zuschauer‘‘ oder — mit 
anderen Worten — welche Hindriicke wir vor und nach der Auf- 
lo6sung eines solchen Vexierbildes haben. 

Zwischen beiden optischen Eindriicken besteht eine eigenartige 
qualitative Verschiedenheit, deren naiheren Charakter jeder, der ein- 
mal auf diese Verschiedenheit geachtet hat; kennengelernt haben muB. 


Summarisch kénnte man den optisch-phinomenalen Tatbestand fol- ° 


gendermafBen beschreiben: Vor der Auflésung hat man ein mehr 
oder minder unverstandliches ,,\Wirrnis“ aus geraden und krummen 
Strichen und anderen ,,elementaren‘’ Raumgebilden, nach der Auf- 
lésung hingegen ein gréBeres einheitliches,insichabgeschlossenes 
und architektonisch deutlich gegliedertes Raumgebilde, 
eine charakteristische Raumgestalt. 

Wir bemerken, daS uns im Augenblicke nicht die Frage interessiert, 
auf welche Weise die Auffassung, die bei der ,, Lésung“ des Vexierbilds 
beim Normalen auftritt, genetisch zu deuten ist, daB an die Stelle 
des vorherigen ,, Wirrnisses“‘ der andere — oft ganz pl6otzlich auftauchende 
— Eindruck tritt; wir machen hier nur auf die rein phanomenale, un- 
. mittelbar konstatierbare Verschiedenheit zwischen den beiden einander 
ablésenden Gegebenheiten aufmerksam. 

Weshalb entgleist nun der Normale in unserem Experiment beim 
Nachfahren des ,,versteckten‘‘ Bildes? Weil die einzelnen Bestand- 
stiicke des ,,versteckten“‘ Bildes (die ,,elementaren“* Raumgebilde und 
andere, empfindungsmafBig gegebenen Eindriicke) sich fiir ihn nicht 
zu einem spezifisch charakteristischen, festgestalteten 
Ganzen zusammenschlieBen. Er gerait deshalb unwillkiirlich 
von einem Sirich auf einen anderen, mit dem ersten sachlich gar nicht 
zusammenhingenden; das Nachfahren, dessen Verlauf unter nor- 
malen Umstinden durch die Erfassung dieses einheitlichen und charak- 
teristischen Ganzen dirigiert wird, mu8 hier planlos geschehen. 
In welchem MaBe dies bei einem Normalen tiberhaupt méglich ist, 
dariiber 1aBt sich summarisch nichts sagen. Beim Normalen schlieBen 
sich, wie die Erfahrung leicht zeigt, auch bei einem hier ins Auge ge- 
faBten, unaufgelésten Vexierbild bestimmte Bestandteile unwillkir- 
lich mit anderen zu irgendeinem, mehr oder minder charakteristischen, 
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Raumgebilde zusammen: man sieht immer noch eine Menge von 
einzelnen, in sich abgeschlossenen ,,elementaren‘’ Ganzen: Winkel, 
Bogen und andere verschieden geformte, nicht niher definierbare Ge- 
stalten; das sind gleichsam die letzten ,,Stiicke’‘, die dem Normalen 
gegeben zu sein pflegen. Im tibrigen interessiert uns hier nicht die Frage, 
welcher Art die letzten Bestandteile beim Normalen sein kénnen, 
sondern die Tatsache, daB auch der Normale in unserem Experiment 
entgleisen mu8, und zwar, um es zusammenfassend zu sagen, des- 
halb, weil 

1. er das, worauf es ankommt, optisch nicht erfaBt und 

2. die Vorlage nicht so beschaffen ist, daB sie das Nachfahren ein- 
deutig anregt. 

Nehmen wir nun einmal an, daB unser Patient die durchstrichenen 
Buchstaben und Worte in den Fallen, in denen fiir Wort und Neben- 
striche die gleiche Farbung gewahlt war, etwa so auffaBte wie jemand, 
der das bestimmte Vexierbild nicht gelést hat. Unter solchen Umstainden 
kénnten wir das (von uns oben auf S. 23f. ausfiihrlich berichtete) Ver- 
halten des Patienten ohne weiteres erklaren; wir brauchten dann nur 
anzunehmen, dafi der Patient deshalb entgleiste, weil 

1. er — analog wie der betreffende Normale beim Vexierbild — das, 
worauf es ankam, nicht erfafSte — er ,,sah‘‘, er ,fand“‘ nicht den, 
bzw. die Buchstaben, 

2. die Vorlage in diesen Fallen so beschaffen war, daB das Nach- 
fahren des Patienten nicht eindeutig angeregt wurde?). 

Auch zur Erklarung der Falle, in denener richtig nach- 
zufahren imstande war, eignet sich unsere Annahme sehr 
gut, denn wir haben gar keine Veranlassung anzunehmen, da8 der Pa- 
tient in diesen Fallen qualitativ andere optische Gegebenheiten, 
namlich charakteristisch gestaltete Gebilde, vorfand. Das ,,rich- 
tige‘‘ Nachfahren wiirde sich einfach schon dadurch erkliren, daB die 
besondere Beschaffenheit der Vorlage in bestimmten Fallen, so z. B. 
auch dann, wenn fiir Wort und Nebenstriche verschiedene Farben 
gewaihlt wurden, ein ,,richtiges‘‘ Nachfahren anregte. Dieses _,,rich- 
tige‘‘ Nachfahren war aber im Grunde auch ein planloses, in dem 
Sinne namlich, daB es nicht durch das optische Erfassen der in Betracht 
kommenden charakteristischen Raumgestalten — Buchstabengestalten 
— dirigiert wurde?). ; 

In prinzipiell gleicher Weise kénnen wir uns das Verhalten des 


Patienten gegeniiber allen Umrifgestalten erklaren. Im wesent- 


1) DaB der Pat., wie wir schon auf S. 24 sagten, in einer charakteristisch ge- 
setzmaBigen Weise entgleiste, spielt im Augenblick keine Rolle. Hinsichtlich der 
in Frage kommenden GesetzmaBigkeit miissen wir noch auf § 16 B verweisen. 

2) Vgl. hierzu auch oben &. 35. 
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lichen hatte er wohl stets ein ,,Wirmis” von optischen Eindriicken, 
und der Erfolg seiner Bewegungen hing lediglich davon ab, ob die 
Beschaffenheit der Vorlage zu einem ,,planlos-richtigen’‘ oder zu 
einem ,,planlos-falschen‘‘ Nachfahren anregte (vgl. in dieser Hinsicht 
all die verschiedenen Falle oben S. 33 ff., die sich restlos aus der 
gemachten Annahme erkliaren lassen). 


Wir haben versucht, uns ein Bild von den tatsachlichen optischen 
Erlebnissen des Patienten zu machen, — wenigstens fiir den Fall, daB 
Worte und Umribgestalten geboten wurden — indem wir sie zu bestimm- 
ten Erlebnissen des Normalen in Analogie brachten. Wir haben nun die 
Aufgabe, in weiteren Untersuchungen unsere Annahme auf ihre Richtig- 
keit hin zu priifen, evtl. auch zu erganzen und zu modifizieren, und zu 
zeigen, ob nicht auBerdem andere Gesichtspunkte in Betracht zu ziehen 
sind. Vor allem werden wir den Nachweis zu erbringen haben, ob bzw. 
in welchem Mafe das Bild, das wir uns vom ,,Sehen‘‘ des Patienten 
beim Betrachten von Strichfiguren gemacht haben, auch seinem Ver- 
halten gegeniiber Flachengestalten und kérperlichen Gegenstiinden ge- 
recht wird. 


§ 12. Zur Auffassung. 


Den theoretischen Grundgedanken, der unsere Ausfiihrungen im 
vorigen Paragraphen leitete, den Gedanken, da wir es mit der Még- 
lichkeit einer eigenartigen pathologischen Verinderung zu tun haben, 
einer Stérung dessen, was der Normale als festgestaltete Eindriicke 
bei seiner optischen Wahrnehmung vorfindet, hat in dem hier gemeinten 
Sinne zuerst Max Wertheimer fir bestimmte reine Alexiefiille aus- 
gesprochen, als er auf dem 5. Kongref fiir experimentelle Psychologie 
(Berlin 1912) iiber seine experimentellen Analysen an solchen (in Ge- 
meinschaft mit O. Pdtz1 [Wien] untersuchten) Alexiefiallen berichtete?). 


1) W. Kohler spricht in seinen ,,Akustischen Untersuchungen III“ (Zeitschr. 
f. Psychol. 72, 1ff., 1915) diesen Gedanken Wertheimers aus, wenn er eine der- 
artige Deutung auch fiir bestimmte Fille von sensorischer Amusie und Aphasie 
wahrscheinlich findet. Es dtirften Falle von Melodientaubheit (vel. z. B. F. Alt, 
Uber Melodientaubheit und musikalisches Falschhéren, Leipzig und Wicn 1906) 
geben, rneint Kohler, bei denen man wirklich nur von ,,Melodientaubheit‘‘ (nicht 
von ,,fonhéhentaubheit*‘) reden kann, ,,d. h. Tonhéhen der einzelnen Téne wer- 
den vielleicht gehért, aber dem Nacheinander objektiver Tone entspricht nicht 
mehr das, was wir Melodie nennen, die natiirliche Bindung ist sozusagen verloren 
gegangen und Tonempfindungen ohne feste Organisation nntereinander treten auf, 
wo sonst festgestaltete Verliufe waren. Bescnders nahe liegt diese Deutung der 
sensorischen Amusie in den Fallen — es scheinen die meisten —, wo bei erhaltenem 
Geh6r neben der Melodientaubheit sensorische Aphasie in der Form besteht, da’ 
das Gesprochene an sich gehért, aber ,,Worte* und ,,Satze“‘ nicht als die gewohn- 
ten festorganisicrten Ve-liufe erfaBt und deshalb nicht verstanden werden.‘t 
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Leider ist die in Aussicht gestellte Publikation der Palle bisher nicht erfolgt. 
Es ist uns daher unméglich, auf diese Untersuchungen im einzelnen einzugehen. 
Der eive voa uns (Gelb) hat zwar den Vortrag gehért und in der darauffolgenden 
Zeit, wahrend eines langen wissenschaftlichen Umganges mit Herrn Wertheimer, 
gesprachsweise Eingehenderes tiber die Falle erfahren, heute jedoch hat er keine 
konkrete Vorstellung von den betreffenden Krankheitsbildern, da wahrend der 
Zusammenarbeit der Verfasser aus d4uBeren Griinden eine wissenschaftliche Aus- 
sprache mit Wertheimer tiber seine Alexiefalle leider nicht moglich war. 


Sollte sich die gemachte Grundannahme einer ,,Stérung des Ge- 
stalterfassens“ in irgendeiner speziellen Form bei unserem Patienten 
bestatigen, so werden unsere weiteren Untersuchungen und ihe Er- 
gebnisse den naheren Sinn des Grundgedankens von selbst aufklaren, 


- jedenfalls besser hierzu geeignet sein als vorausgeschickte theoretische 


Auseinandersetzungen. Nur so viel sei angedeutet. Der skizzierte Gruna- 
gedanke steht im Zusammenhang mit dem in der Normalpsychologie 
eifrig diskutierten und besonders neuerdings auch von verschiedenen 
Seiten experimentell behandelten, aber wegen seiner Kompliziertheit noch 
vielfach strittigen und keineswegs restlos erforschten ,,Problem der 
Gestalt“. 

Wir horen Tongestalten (= Melodien) und sehen Raumge- 
stalten, wie z.B. ein Quadrat. Der objektive (physikalische) Sach- 
verhalt besteht bei der Melodie in einer sukzesiven Vielheit von Ténen, 
beim Quadrat etwa in vier, in bestimmten réumlichen Relationen 
stehenden Linien. Wiirde nun jemand, der eine Melodie ,,hért** oder 
ein Quadrat ,,sieht‘‘, also jemand, der diese bekannten BewuBtseins- 
inhalte vorfindet, aufgefordert werden, das iam psychisch Gegebene 
adaquat zu beschreiben, und wiirde er nichts anderes angeben, als das, 
was wir eben angaben, so wirde er eben wieder nur den objektiven 
und nicht den subjektiven, psychologischen Sachverhalt wieder- 
geben. Die Beobachtung zeigt aber, daB eine ,,gehdrte~ Melodie 
etwas anderes ist als eine Summe von in zeitlichen Verhaltnissen 
stehenden Ténen, ein wahrgenommenes, bzw. vorgestelltes Quadrat 
etwas anderes als eine Summe von vier in bestimmten raumlichen 


»sWie ein Sensorisch-Amusischer Musik hort,‘ fahrt Kohler fort, davon kann 


_man sich vielleicht ein Bild machen, wenn man sehr schnell hintereinander ganz 


gesetzlos nicht zu benachbarte Tasten des Klaviers ohne Bindung kurz anschlagt; 
das yibt ein Tonwirmis und keine Melodie. Allerdings kommt es mir vor, als ob bei 
so schnellen zufalligen Tonfolgen auch die Tonhéhen der einzelnen Tone sich nicht 
recht ausbildeten und nur helle und dunkle Tonstéfe in verschiedenen Schatticrun- 
gen einander folgten. So nahern wir uns in diesem Versuch vielleicht dei extrem 
Urmusikalischen der gewohnlichen Art“ (S. 67/68). 

NB.: Das bei der Melodientaubheit sich zeigende Urvermégen, das Nich- 
einander objektiver Tone als Tongestalt, als Melodie aufzufassen, hat auch 
St. Witasek (Grundlinien der Psychologie, S. 224, Leipzig 1908), wenn auch 
von anderen gestalttheoretischen Anschauungen geleitet, mit dem Gestalteriassen 
in Zusammenhang gebracht. 
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Relationen stehenden Linien; es sind nicht ,,Summen‘“, sondern 
einheitliche, in sich geschlossene und charakteristische 
Ganze. Strukturen von spezifisch eigenartigem Gepriige. 

Im besonderen MaSe wurde die Aufmerksamkeit der Psychologen 
auf die Kigenart der Gestalteindriicke durch einen sehr bekannt ge- 
wordenen Aufsatz von Chr. von Ehrenfels ,, Uber Gestaltqualititen“!) 
gelenkt. v. Ehrenfels hatte, angeregt durch gewisse Bemerkungen von 
E. Mach (in dessen ,,Analyse der Empfindungen“) tiber den Unterschied 
zwischen geometrischer und erlebter Ahnlichkeit von Raumfiguren, 
die Frage aufgeworfen ,,was denn jene Vorstellungsgebilde ,Raum- 
gestalt und ,Melodie* in sich seien — eine blo&e Zusammenfassung 
von Elementen oder etwas diesen gegeniiber Neues, welches zwar mit 
jener Zusammenfassung, aber doch unterscheidbar von ihr vorliegt“. 
v. Ehrenfels glaubte eine besondere Qualitat neben den Einzelquali- 
taten, die Gestaltqualitat, statuieren zu miissen. Fir die Gestalten 
(Raumgestalten, Melodien) ist, wie v. Ehrenfels betont, u. a. charakte- 
ristisch, daB ihre Bestandstiicke — die einzelnen Linien bzw. Téne — 
in weitem Mae veraindert werden kénnen, ohne daB sie (die ,,Raum- 
gestalten“ oder ,,Melodien“) ihr spezifisch eigentiimliches Geprage 
irgend einbiien. Wir erkennen eine bestimmte Melodie in verschie- 
denen Héhenlagen als dieselbe wieder, trotz Verschiedenheit der 
sie konstituierenden Tone; ebenso erkennen wir eine bestimmte Figur 
trotz veranderter GréBe der sie objektiv bildenden Linien als die- 
selbe Figur wieder. Das, was da wiedererkannt wird, kann also nicht 
die Summe der absoluten Bestandteile sein. 

Die Ausfiihrungen von v. Ehrenfels gaben zu einer weitgehenden 
theoretischen Diskussion tiber diesen Begriff AnlaB, und besonders zu 
Anfang schienen die Meinungen sehr auseinanderzugehen. Auf die ver- 
schiedenen Anschauungen iber das Gestaltproblem seit v. Ehrenfels, 
speziell auf die verschiedenen begrifflichen Fassungen, die von ver- 
schiedenen Forschern fiir die ,,Gestalt*‘ vorgeschlagen wurden, und 
auf die Grinde hierfiir kénnen wir hier nicht eingehen. Um die vor- 
handenen sachlichen Schwierigkeiten und die bestehenden Meinungs- 
differenzen auch nur einigermaSen einem mehr aufenstehenden Leser 
klarzumachen, miiBte man sehr weit ausholen und vielfach die ver- 
schiedenen Anschauungen der verschiedenen Forscher in allgemeineren 
psychologischen Fragen mit in die Betrachtung ziehen, was natiirlich 
zu weit fiihren wirde?). Heute, kann man wohl sagen, ist ziemlich all- 


1) Vierteljahrsschr. f. wiss. Philos. 14, 249ff., 1890. 

2) -Interessierte verweisen wir auf die kritische Darstellung der Diskussion 
bei A. Gelb: Theoretisches tiber Gestaltqualititen. Zeitschr. f. Psychol. 58, 1ff. 
1911. Hier findet man auch ein ausfihrlicheres Literaturverzeichnis. (Bemerkt 
sei, daB der Verfasser zur Zeit nicht alle seine damaligen Ausfiihrungen aufrecht- 
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gemein anerkannt, daB die Gestalt etwas spezifisch Anderes 
und Neues ist gegeniiber der bloBen Summe der sie objektiv kon- 
stituierenden ,,Elemente“. Die Zuriickfiihrung der Gestalteindriicke 
auf bloBe simultane, bzw. sukzessive Aufmerksamkeitswendung bzw. 
-verteilung auf die ,,Elemente“ — etwa im Sinne eines bestimmten 
gleichzeitigen, bzw. sukzessiven Beachtens der ,,Elemente“ — oder auf 
,reproduktive Ergiinzungen“ scheint jedenfalls als restlose Erklarung 
fiir die Entstehung der Gestalteindriicke auf Grund der neuesten Er- 
gebnisse nicht moglich zu sein. 

In letzter Zeit hat das Problem unter Rekurs auf die Frage des 
physiologischen Korrelats der Gestalteindriicke zu einer spezifischen 
These gefiihrt. v. Kries z. B. stellte, ankniipfend an unser Verhalten 


_ gegentiber Vexierbildern, das Postulat auf, da8 mit besonderen zentralen, 


physiologischen Vorgiingen gerechnet werden miisse: ,,Alle diese Er- 
scheinungen lassen erkennen, wie einem Eindruck, der uns als gegebener 
zum BewuBtsein kommt und sich hierdurch als ein direkt physiologisch 
bedingter, ausweist, doch ein physiologischer Mechanismus besonderer 
Art vorgeschaltet ist, der sich durch jene Eigentiimlichkeit seiner Funk- 
tion verrat)‘‘. Damit stimmt auch die Stellungnahme Bechers?) in- 
sofern tiberein, als nach Becher die landliufigen physiologischen An- 
nahmen zur Erklarung des hier in Frage kommenden Sachverhaltes 
jedenfalls nicht geniigen kénnen. Wir hitten keine physiologische 
Hypothese, meint Becher, die das Wesen der ,,Gestalt“ zu erklaren 
vermochte (a.a. O., 8. 229). 3 

Max Wertheimer’) hat nun auf Grund bestimmter experimenteller 
Ergebnisse auf dem Gebiete des Sehens von Bewegung die Auf- 
fassung entwickelt, da8 ,,hirnphysiologisch auBer den Erregungen von 
einzelnen Stellen (und abgesehen von leitungsassoziativen Faktoren) 
spezifische ,,Querfunktionen“ in Betracht kommen sollen, Vorgange, 
die sich spezifisch zentral zwischen erregten Stellen abspielen, resp. 
sich auf der Grundlage der Einzelerregungen in charakteri- 
stischer Art aufbauen.“ Diese Annahme erméglicht nach Wert- 
heimer einen Ausblick allgemeiner Art auf das Gestaltproblem. 
Er sagt: ,,Es liegt hier die Vermutung zugrunde, daf nicht die Er- 
regungsvorgange in den erregten Zellen selbst (peripherwarts 
oder durch ,, Assoziationsleitung‘‘ empfangen) oder die Summe dieser 
zuerhalten vermag.) Vgl. ferner K. Biihler: ,,Die theoretische Diskussion uber 


»Gestaltqualitat® in der Psychologie“ in ,,Die Gestaltwahrnehmungen™ 1, 5ff., und 
K. Koffka: Zur Grundlegung der Wahrnehmungspsychologie. Zeitschr. f. Psychol. 


73, 11ff. 1915. 


1) Zitiert nach Buhler, Die Gestaltwahrnehmungen, S. 30. 

2) Becher, Gehirn und Seele, 8. 222ff. Heidelberg 1911. 

3) Experimentelle Studien iiber das Sehen von Bewegung. Zeitschr. f. Psychol. 
61, 161, namentlich 247ff. 1912. 
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Einzelerregungen das einzig Wesentliche sind, sondern daf eine 
wichtige und fiir manche psychologisch herauszufassende Faktoren 
direkt wesentliche Rolle charakteristischen Quer- und Gesamt- 
vorgingen zukomme, die aus der Erregung der Hinzelstellen 
(evtl. als Einfallstellen) als spezifisches Ganzes (gréBeren Be- 
reichs) resultieren‘‘ (a. a.O., S. 251)?). 

An Arbeit, namentlich der experimentellen Spezialforschung, ist 
auf dem Gebiete der ,,Psychologie der Gestalt‘ vieles erst zu leisten. 
Das darf aber nicht hindern, dort, wo man vor konkreten, experimentell 
zu lésenden Fragen steht, wie z. B. gerade auch in unserem Falle, den 
allgemeinen Grundgedanken in Anwendung zu bringen. 


Kapitel IV. Experimentell-psychologische (phinomenale) Analyse. 
§ 13. Versuche mit negativen Nachbildern. 


Fragestellung. Wir wissen, dal} der Patient bei einfachen geo- 
metrischen Figuren nachfahrende Bewegungen ausfiihren muBte, um zu 
ihremVerstandnis zu kommen, gleichyiel ob Umrib- oder Flachengestalten 
geboten wurden. Uber die Frage, wie er solche Figuren optisch erlebte, 
wenn er gar keine Bewegungen ausfiithrte, war auf Grund der bisherigen 
Angaben des Patienten nichts Positives zu erfahren. In Fallen, in 
denen ihm die Ausfiihrung nachfahrender Bewegungen energisch unter- 
sagt war, oder der Patient durch Festhalten seines Kérpers verhindert 
war, Bewegungen zu machen, hérten wir ja vom Kranken ner, daB er 
nicht wiBte, was ihm geboten wiirde; und mit seiner Erklarung, da 
ihm die Figuren erst nach den Bewegungen ,,deutlich“ wiirden, konnten 
wir, da sich diese AuBerung in mehrfacher Hinsicht als sachlich mi8- 
verstindlich erwies (s. oben S. 52) nichts anfangen. 

Um iber seine optischen Gegebenheiten etwas zu erfahren und 
zu sehen, wie weit sie unserer gemachten Annahme (§§ 11, 12) ent- 
sprachen, suchten wir Beobachtungsbedingunegn fiir ihn zu schaffen, 
die es ihm prinzipiell unmdglich machten, nachfahrende Bewegungen 
in der ihm gewohnten Weise auszufiihren. Wir wollten Beobachtungen 
und Angaben vom Kranken erhalten, die v6llig unbeeinfluBt von 
seinen Bewegungen waren. 

Wie lieB sich das bei unserem Patienten erreichen? Man konnte mit 
Hilfe tachistoskopischer Darbietung es dem Patienten unméglich 
machen, nachfahrende Bewegungen auszufiihren. Indessen ist die tachi- 
stoskopische Darbietung fiir unsere Zwecke ungeeignet, weil hier die Zeit, 
die zum Betrachten eines Bildes zur Verfiigung steht, viel zu kurz ist, 
so kurz, daB auch der Normale oft ,,in nicht normaler Weise“ auffaBt. 
Wir wollten Bedingungen schaffen, unter denen der Kranke anhaltend 


1) Vgl. auch weiter unten § 17. 


genug ein Bild betrachten und dabei doch unbeeinfluBt von seinen Be- 
wegungen Aussagen machen konnte. Hierzu schien die Beobachtung 
negativer Nachbilder geeignete Bedingungen zu bieten. Bei der Be- 
obachtung negativer Nachbilder ist es ja prinzipiell nicht méglich, 
nachfahrende Kopfbewegungen in der Weise auszufiihren, wie es Patient 
zu tun pflegte. 

Ein Nachbild entspricht ganz bestimmten Teilen der Netzhaut. 
Bewegt man demnach bei der Beobachtung eines Nachbildes das Auge 
oder den Kopf, so ,,entschliipft‘‘ das Nachbild!) oder ,,es bewegt sich 
mit‘‘, je nachdem, ob die Augen- (Kopf-) Bewegung rascher oder lang- 
samer vor sich geht. Um also das Nachbild deutlich zu sehen, ist man 
gendtigt, den Blick fest zu fixieren. 

Die Versuche gliickten: sie ergaben tiberraschende Resultate. Ihre 
Bedeutung liegt aber vor allem darin, daB sie'dem Patienten den Sinn 
unserer phanomenalen Fragestellungen aufklirten; durch die Nachbild- 
versuche hat er erfahren, worauf es uns ankommt, und spiter ver- 
mochte er auch bei andern Versuchen viel brauchbarere Beobachtungen 
zu machen. 

Versuchsverfahren. Die Grunderscheinung des negativen Nach- 
bildes ist bekannt: fixiert man 10—30 Sek. die Mitte eines farbigen, 
z. B. quadratisch zugeschnittenen Papierstiickes auf grauem Grunde 
und richtet man darauf den Blick fest auf eine, auf einem neutralen 
Grunde angebrachte Marke, so erscheint nach einiger ,,Latenzzeit“ 
ein recht scharf umrissenes Bild des vorher fixierten quadratischen 
Papierstiickes in anniihernd komplementiarer Farbung. Die Dauer eines 
solchen negativen Nachbildes hingt im Einzelfalle von speziellen Zu- 
stiindlichkeiten des Auges ab, sie ist aber bei starkerer und linger anhal- 
tender Einwirkung des iufBeren Reizes (des ,,Vorbildes“‘) immer so lang, 
da eine bequeme, ruhige Betrachtung eines Nachbildes méglich wird. 

Als Vorbilder wurden dem Patienten Flachen- und Umrifgestalten, 
und zwar hauptsiichlich Quadrate, Dreiecke und runde Scheiben (bzw. 
Kreise) vorgelegt?). Die Flachengestalten bestanden aus farblosen 
(schwarzen, weiBen) oder farbigen Papieren3) auf hellem (weifem) 
oder grauem Grunde. Die UmriSgestalten wurden aus farbigen, auf 

1) Das ,,Entschliipfen“ ist, phinomenal betrachtet, in verschiedenen Fallen 
verschieden; wir brauchen indessen darauf nicht einzugehen. 

2) Die Beschrankung auf cinfache geometrische Figuren war durch folgende 
Uberlegung geleitet: es muBten Vorbilder sein, die der Patient unter gewohn- 
lichen Umstanden zwar nachfahrend, aber doch sicher zu erkennen vermochte. 
Da nun der Patient kompliziertere Flachengestalten (Bilder usw.), wie wir sehen 
werden, ,,erriet’, kompliziertere UmriBbfiguren aber auch mit Hilfe nachfahrender 
Bewegungen nicht erkannte, so kamen komplizierte Flachengestalten und UmriS- 


figuren nicht in Betracht. 
3) Die verwendeten (Heringschen) Papiere waren rot, blau und grin. 


J — a 7 ra» re 
© ask er itind eo A-ettl ual oT oo _ 
a a a fom. 4th fed es | “AT? Kemer Q i ‘ i = 
vt a | iy) low ray’? Ps if at An ha ia : 7 
fliewe faci We. at te SU? setae ae 
rigs ‘ ’ ng ee | an ; merle tee an “damit 

as | t Pa 


(AD a om 


Hiatt voli wv pune bu suf ¢ wily. a pail ae MarIy « nnesihentateci the” ia "Did 
a, is y : ; wcply, yw yee: ie, aoa “ * — vain okey eure hey ; 4 
thie ; ) Bid wel wal _ J oquinne 'agmaor em ow Jue codiokt Cie wily Bh 


—s sll: nae ' ¥ He Ginn Asie aetg Bo Oe reyet 
fe ‘ T mreud a egal a ga? orl 2) maegl whores) 
> ' ie ; 


a i p ; ’ : falas {LL h i cant ues. ; 4 team ae geisha 1 
i i 4 ; . l ral a4 =n" ? aw ie UE a a 


b Gata id : a , ‘aan 

cs j ' i ha wa dyes ; at ee ; . 7 ¥ Fed bs eo aa, 
. aie Hine £80 tye Vo m7 alee Usii ete Sige of elvverdalslanny, mae 18h 
- i pes pe these aet salt sete Cleat ide erent ig amionodl Pa ah 
‘ 7 we ick i avid T Ao ‘ ) i WO Ore gett aib. a 


ar - » ‘ erase ye i hail! hae wh) Liv we Ww Sul hawk SepeiNyrey 


a 
~ 
= 


oni tgi® 1 j 4d.ot Werk ii 


mw mat ead On ume lier ently ong 
lr wu m ade) 11.) thy epen ngetteyeve ll. valpredald nd grat Abt oh 
: ors a wie ] - bs UsLiG ey WEST! jive votes ogub dvi vate 2h % 
ra ee | a le Non ; ws Qe Ve Perea wy oie etd \okdiede oe on 
ee ' wet dar choi ne am hap {elery aabodeg nail 
wl shies anid (ew doitiw b Tynes ath Asem deve 
Nets Sa ; i ‘ere ity A ihcite i dtc sdwaTetegy wl | ae valle: ’ 
~ a , ‘ e oie ali lies aif th (eb 2 enits, Revit r 
p ape a ae oe ino svlats, ae pean setae, ails Salat 
ae oe ibis. “aes Mat im &° 1k tl Ne, ani eOey VRE ee 
ovina) le afte ¥ * v a> (wk PY it "= « "i if Vv) “ane Lilet ae oom v 
(ceed | mely cpm nb tab oc Belge 
ihe ’ ; 


is ¢ 
a) ") ' Yin iow qottiry wy peters. ape vil ere 1 
pha o wwe ra yi * ‘ior a yjledkes ve" a - a” 


ast ‘" Mt sn ee 2! ag bes in wed on™ J gaa feiivews irctomalan't got 
oo ~ . ; ne a t ar a’! Theat ct eaintiwt aye ‘ 
Ce i 1cayp-cpead aw oie) seta dae meds ot Aodhan i mgs 
“e i @ : { bas var J «heal a 7 aL jew. ent ey a ” 
ANGRY ahead om a Aces? tye Og Ae ha tat geri eco f hie op 


pe ys GI } Arya iy 
j Maly Ot mS tm a) ul) “4 a 
7 ‘aed » tighanrigie I 
ogaiy Tt + wnms@ - 


— 6OpFlaa “ew 


A edd 


ue 


62 K. Goldstein und A. Gelb: Psychologische Analysen 


heller oder grauer Unterlage aufgeklebten Papierstreifen von 1—2 mm 
Breite (je nach der GréBe der ganzen Figur) gebildet. Zur Entwick- 
lung des negativen Nachbildes wurden solche Figuren gewéhnlich auf 
Leseweite geboten. Um dabei die GréBe des Gesichtswinkels variieren 
zu kénnen, wurden verschieden gro8e Figuren hergestellt: bei den Qua- 
draten z. B. betrugen die Seitenlingen 0,7—4 cm; in entsprechender 
GréBe waren die ubrigen Figuren gewahlt. Die Mitte der Figuren trug 
eine fiir den Patienten deutliche Fixationsmarke. Patient hatte die 
Marke 15—30 Sek. binokular zu fixieren und darauf seinen Blick auf 
eine andere, auf einem homogenen grauen Karton mittlerer Hellig- 
keit angebrachte Marke zu richten; der graue Karton befand sich {n 
der Entfernung des Vorbildes. Die Versuche fanden bei Tageslicht 
(vormittags) statt und wurden in gréBeren Pausen wiederholt; es lagen 
mindestens mehrere Tage zwischen ihnen. Jedesmal wurden 5—10 
Versuche unternommen?). 

Wir wollen unseren Bericht mit den allerersten Nachbildversuchen 
beginnen. 

Die allerersten Versuche. Als man dem Patienten\das zur Ent- 
wicklung und Beobachtung des negativen Nachbildes erforderliche Ver- 
fahren und Verhalten auseinandersetzte, erklarte der Kranke, er wiiBte 


schon, worum es sich handele, und fiigte hinzu, daB das, was man von - 


ihm verlangte, bei ihm nicht gelingen wiirde; ahnlich miiBte man sich 
ja auch bei der ,,Hindenburg-Postkarte“ verhalten?), ,um das Bild 
an der Wand zu sehen“. Das hatten seine Kameraden schon oft getan 
und ihm auch das Verfahren auseinandergesetzt, er glaube aber, nie 
etwas Bestimmtes dabei gesehen zu haben. Wir redeten nun dem 
Patienten zum Versuche zu. Es wurde ihm ein griines Dreieck (Flachen- 
gestalt, Basis unten, ca. 2,5em hoch) geboten, worauf der Patient mit 
Hilfe emer Kopfbewegung sehr prompt ,,Dreieck‘‘ sagte. Aufgefordert, 
die in der Mitte des Dreiecks befindliche Marke zu fixieren, befolgte der 
Patient diese Vorschrift ausgezeichnet, ja er fixierte vielleicht besser, 
als mancher im Fixieren ungeitibte Normale’). Man konnte sich hier- 


1) Bei diesen Nachbildversuchen wurde ganz besonders auf das Gesamtbefin- 
den des Pat. Riicksicht genommen. Abgesehen davon, daB diese Versuche fiir ihn 
zu den relativ anstrengendsten gehérten, lag es auch im Interesse der Sache selbst, 
den Pat. nur in einem frischen Zustande fiir diese Versuche zu verwenden. 

2) Diese Postkarte zeigt das ,,Negativ“‘ eines Hindenburg-Portrats. Ent- 
wickelt man sich an ihr ein Nachbild und projiziert dasselbe auf eine helle Wand, 
so entsprechen die helleren Partien des Nachbildes den dunkleren des Vorbildes 
und umgekehrt. Man sieht also im Nachbild das ,,Positiv“‘ eines Hindenburg- 
Portrats. 

3) Das besonders gute Fixieren des Pat. erklart sich vielleicht daraus, da8 
(infolge der schweren Stérung des optischen Erkennens) die Aufmerksamkeit des 
Pat. weniger durch andere, peripherer gesehene Objekte in Anspruch genommen 
wurde, als beim Normalen. Die Aufmerksamkeitsablenkung durch periphere 


a 
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von durch Beobachtung der Augen des Patienten mit Hilfe eines 
Spiegels tberzeugen. (Der Spiegel mu8 so gehalten werden, da8 man, 
ohne den Patienten zu irritieren, die Augen des Patienten deutlich im 
Spiegel sieht.) 

Als darauf der Patient vorschriftsmaiBig seinen Blick auf eine auf 
einem homogenen grauen Karton befindliche Marke richtete, fixierte 
er eine Weile die Marke, rief plotzlich ,,jetzt“‘, und im selben Moment er- 
folgte auch schon eine Kopfbewegung. Das Nachbild war fort. Was 
er beim Ausrufe ,,jetzt‘‘ eigentlich gesehen hatte, dartiber konnte 
Patient nichts Bestimmtes aussagen. Dem Kranken wurde nun sehr ein- 
geschirft, Auge und Kopf ganz unbeweglich zu halten, da man sonst 
das Nachbild nicht deutlich sehen kénnte. Nach einigen Vorversuchen 
gewohnte sich der Patient ausgezeichnet an das ganze fiir die Nach- 
bildversuche nétige Verhalten. Das zeigte die 6fters vorgenommene 
Spiegelkontrolle, das merkte auch der Patient selbst. 

Die Angaben des Patienten. Wir wollen uns zuerst streng an 
die Aussagen des Patienten halten. 

Versuche mit Flichengestalten. Beim ersten ,,gelungenen™ 
Versuch lichelte der Patient, wie jemand, der etwas Neues entdeckt 
hat; er behauptete jetzt, ,,etwas Rétliches‘‘ gesehen zu haben (es war das 
griine Dreieck als Vorbild geboten), was nach einiger Zeit verschwand. 
Nach der niheren Formbeschaffenheit des Nachbildes befragt, konnte der 
Patient nichts Bestimmtes angeben. Als wir ihn dann bei den folgenden 
Versuchen aufforderten, acht zu geben und zu sagen, ob das Nachbild 
dem Vorbilde gleiche oder von diesem irgendwie verschieden ware, 
meinte der Patient bei jedem einzelnen Versuch, da8 das Nach- 
bild anders wire: erstens wire die Farbe immer anders —die annahernd 
kumplementire Farbung gab er immer richtig an — und zweitens ware 
das Nachbild ganz eigenartig, ,.es wire weder rund noch eckig, 
noch irgendwie so, daB man es beschreiben kénnte“. ,,Die 
GréBe paBte ungefabr zu dem Vorbilde.“ ,,Um das Nachbild herum 
sehe er die graue Flache.“ 

Speziellere Fragen unsererseits, wie z. B.. ,sehen Sie das Nachbild 
eines Quadrates anders als das eines Dreiecks oder nicht?“, beant- 
wortete der Patient immer im bejahenden Sinne, nachdem er sich 
jedesmal im Versuch davon vergewissert hatte. Beim Dreieck sihe 
er im Nachbild ,,unten breiter als oben‘‘ oder umgekehrt — je nachdem 


Reize ist aber beim Normalen gerade das, was ein anhaltenderes Fixieren erschwert 
und Augenbewegungen auslist. Auch die Beobachtung des Pat. im gewohnlichen 
Leben lieB erkennen, daB seine (,,optische“‘) Aufmerksamkeit viel weniger durch 
die Umgebung in Anspruch genommen wurde als die des Normalen; der Pat. 
pflegte oft mit parallel gestellten Augenachsen (ohne zu ,starren“) langere Zeit 
in einer bestimmten Haltung zu verweilen. 
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64 K. Geldstein und A. Gelb. Psychologische Analysen 


im Vorbild die Basis unten oder oben war —, aber ,,es wire doch kein 
Dreieck*. Bei Quadraten merkte er derartige Unterschiede nicht, 
ebensowenig bei den runden Scheiben. : 

Abnliche Angaben machte der Patient bei allen Flachenfiguren, 
und zwar ganz unabhingig von der gewahlten objektiven 
BildgréRe. ; 

Bald beschrieb er die Verschiedenheit zwischen Vorbild und Nach- 
bild eindringlicher. Gleichviel, welche Flachenfigur als Vorbild ge- 
boten wurde (ob Dreieck, Quadrat, Scheibe), stets behauptete der 
Kranke, daf das Vorbild immer ,,deutlich“* wire und ,,scharfe Grenzen“, 
,scharfe Ecken“‘, bzw. ,,scharfe Rundungen“ hatte, das Nachbild aber 
nie. Mitunter gebrauchte er fir das Nachbild den Ausdruck ,,schwam- 
mig‘, fiir das Vorbild nie. Wie alle diese merkwiirdigen Aussagen 
des Patienten zu verstehen sind, werden wir bald sehen. 

Versuche mit UmriBgestalten. Die annahernd komplementire 
Farbung gab er auch bei diesen Figuren immer richtig an. Sehr auf- 
fallend war dabei die Tatsache, daf er bei kleineren Figuren (z. B. 
beim Quadrat mit einer Seitenlinge bis zu 2 cm) das Innere (das ,, Lichte*‘) 


der Figur im Nachbild ganzoderso gut wie ganz mitderkomple- 


mentiren Farbe der Streifen, die die Figur bildeten, ausgefiillt 
sah. Bei Versuchen mit den kleinsten und kleineren Figuren sah also 
der Patient die Nachbilder von Umrifgestalten nicht wesentlich anders 
als die von Flichengestalten. Bei groéferen Figuren war das nicht 
mehr der Fall, doch erschienen dem Patienten die Umrisse ,,merk- 
wiirdig dick‘‘ und von ,,unbeschreibbarer* Form. ,,Ein merkwiirdig 
dicker Rahmen, der in der Mitte etwas Helles hat*‘, sagte der Patient 
bei Versuchen mit dem Quadrat von 4 cm Seitenlange. 

NB.: Das ,.Helle in der Mitte“ kann hier nicht etwa als das negative 
Nachbild der schwarzen Fixationsmarke des Vorbildes aufgefaBt werden : 
das Nachbild war ja in diesen Versuchen auf die Entfernung des Vorbildes 
projiziert, und die Angaben des Patienten beziiglich der Gr6 Beder , ,heilen™ 
Stelle —- sie erschien ihm betrachtlich gréfer als die Fixationsmarke — 
lassen die Deutung derselben im Sinne des Nachbildes der Fixations- 
marke nicht zu. Wir miissen annehmen, da8 bei cen gréBeren Figuren 
die farbige Ausfiillung nicht so weit in die Mitte ragte, wie bei den klei- 
neren. Die Breite der Umrisse war ja bei den gréBeren Figuren im Ver- 
gleich mit der GesamtgréBe der Figur bedeutend schmialer als bei den 
kleineren Figuren. 

Die Verschiedenheit zwischen Vor- und Nachbild betonte der Kranke 
bei UmriBgestalten vielleicht noch mehr als bei Flachengestalten : 
beim Quadrat oder Dreieck z. B. sagte er wiederholt: im Vorbild ,,sind 
deutlich vier (bzw. drei) Striche da‘‘, im Nachbild ,,sind es nicht vier 
(bzw. drei) Striche“. 
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hirnpathologischer Fille auf Grund von Untersuchungen Hirnverletzter. I. 65 


Bemerkt sei folgende interessante, im ganzen aber nur zweimal 
vorgekommene Beobachtung des Patienten. Der Patient faBte ein- 
zelne kleine Stiicke einer Figur im Nachbild in anscheinend nor- 
maler Weise auf. Einmal war es bei einem Dreieck, das andere Mal 
bei einem Quadrat der Fall: von dem ersteren sah er ein Stiickchen 
des linken unteren Winkels, von dem letzteren den rechten oberen 
Winkel. Die tibrigen Partien konnte der Patient in bezug auf ihre Form 
wieder nicht niher angeben. 

Bald nach Beginn solcher Versuche forderten wir den Patienten 
auf, das, was er im Nachbild sieht, aufzuzeichnen. Obschon der Patient, 
wie wir schon gelegentlich erwaihnten, sehr gut zeichnete, wuBte er zu- 
nachst nicht, wie er das machen sollte. Dann versuchte er, das im Nach- 
bild Gesehene wiederzugeben. Wir geben als Beispiele zwei Aufzeich- 
nungen, die der Patient an verschiedenen, zeitlich betrachtlich aus- 
einanderliegenden Versuchstagen machte (vgl. Abb. 9a und b). 
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Abb. 9a. Zeichnung des Nachbildes eines 
Dreiecks (2 cm Hohe) (auf 3/, m projiziert). 


Abb. 9b. Nachbild eines Quadrates (2 cm 
Seitenlinge) (auf Leseweite projiziert). 


Bei Aufforderung des Patienten, die Zeichnungen zu erladutern. 
stellte es sich deutlich heraus, daB dieses Gekritzel rein symbolisch auf- 
zufassen sei. Das, was er eigentlich sehe, ,,k6nne man gar nicht zeichnen‘*. 
In der Tat, wie soll man etwas zeichnen, das ,,weder rund noch eckig, 
noch irgendwie so ist, daB man es angeben kénnte‘‘? 

Die relativ sehr groBe Zahl der Nachbildversuche ergab wenig 
Variationen in den Aussagen des Patienten. Die hier in Anfiihrungs- 
strichen wiedergegebenen Wendungen des Kranken wiederholten sich 
immer wieder. Fassen wir jetzt die Angaben des Kranken kritisch ins Auge. 


§ 14. Wie ist die vom Patienten immer wieder so ein- 
dringlich betonte ,,Verschiedenheit“ zwischen Vor- und 
Nachbild zu verstehen? 

Alle Deutungen der ,,Verschiedenheit“ zwischen Vor- und Nach- 
bild, die in irgendeinem Sinne auf der Tatsache fuBen, daB wir es eben 
Goldstein-Gelb, Untersuchungen Bd. I 5 


) ! icantly ui ave Veuiehd fbr a 
lil ar ii ) « PT) ie afi 8 » Sas 
re 4 Ly ar ch A i ore (a are ’ 
Nii Fi @ee a 4 ' : aud ari \ SH, 
LM -ane) Gu if wtjist : . rian fy “in li wr ne ; 
tbe r ; : iF (a = : 
syed i f J (ge ‘ 
a 4 
‘ 
' 
" mit : a 
J alt ' i 
| Ps thy 4 } 
el nea, 04 i rT 
baie ib iat yn i et-jael le 
pe G62 4° pe asia 
” i) >4) ie) ae 
é 
2 
& 
oa 
4, 
ee ee : ; 
se) * % 
a. 
— wealwat Oe slayer 
Twa Bpalivn ty 7 | ifea Wwe i: \ ; ‘4 mt 
Ape Ide * 4 i i) # 
rian) +*ahae ‘ bel pad i 
‘ie 
en ; 
i] y ‘ { e 
ois “0 ¥ : or . 7 
bd F = le, :° 
sedan ab rolaggt® at ae ol Vee a Le ») 
; i 
> gulbobe = 4 Polit cl doll ee ot P 7 ‘ia 
> 
hard: i? Ol os Die GG OT, theo le we I $9 


ve rid 4 skes 
. Se Rte 


| —s er 


= aes 


ais age 


neice we i oie. tah ae ~. i. i 
periptotl weiiifiomg ibe oy slush diate ad 


. oy: 
Aj , eft ug a é win os —s 
citles died) nnn bib ie 
debe Aint al 


fae (boi tein? etna 
dle aiey(Migueladye 


’ eM Oihel atere’ Owepedt 


yen boitAd ii dpe ‘vino 1b. “wane bhi nb tanks ow ~ 0 
ania BATA r i piel ihe ea iL Sante... a a) ‘ s 
{ devi mn iti Qt cole pelo os iy tall 
) a ia) seat alla a peyrirert wa aaa 
Jeol co aula Dale nedylery ato i 
‘4 Sep ype 
i diy 7 ee ee fee 
t 0 a iad ha Aut adseetaT a bi 
oh pal battles oS wont oguiinghio® fale aepeen 
dei oF i p<€aayq Wwe isbn <aglidaeitted 
Hileman ih ii et ih sth ,caliettt Sab drat 


ut evmeuwldd OA & ats rhe aol tite modunens 
Jat Tea cn illanhinns geltua mer mine é‘ 
: DS yaw aiken D6 9% Dias el eotta tang, it 
ley. omit aly eile aly eoeidons douit 
{ } j and’ '"Grat ividverten,, av ' 
4 a ed waledl warts <0 ab eb oe 
¥ ‘twa now totlegt ab” 
rae oe (A218 migh snrnil * ‘watild «ak aa Ee 
JiniaA iene Hawed ih sdtaenalion! TE en sat { 

ih Ae! “ons away iistnce eduaaniall meant a( a. 
ret) fle asin eqn wil weber 


=) Oe 


ny : 


rie bi shi eer a és is 
Snape? ah phe wap Cebu — wnill 4 
Op}i ty Ole ~% Con) but : 


ster col ment coe neato 

nes seed min tad Qa je 

iol d amy om! oa vhs pore sll ih tow Om pr eet 

ood! operetiight veto Atay reps metal: 

th ie nie @ithg ote bea saa 4) oh “i 
a 


I wn 
ae - 
aera 

Le 


mit Nachbildern zu tun haben (etwa geringere Intensitit, geringere Hin- 


dringlichkeit, nicht so scharfe Konturen des Nachbildes im Vergleich mit 
dem Vorbild und dgl. mehr), sind zuaachst gar nicht zu diskuticren. Denn 
mindestens ebenso merkwirdig sind die Angaben iiber das Vorbild! 
Solche Angaben, wie ,,hier (sc. in Vorbild) sind scharte Ecken und 
Bogen“ oder ,,hier sind deutlich vier Striche“ sind sehr auffallend ; wider- 
sprechen sie nicht den friheren Angaben des Patienten ? Wir horten schon 
friiher von ihm, da8 die Figuren erst nach der Ausfithrung der nachfah- 
renden Bewegungen ,,deutlich“ wiirden. Wir haben diese AuBerung nicht 
sindeutig finden kénnen. Aber nehmen wir jetzt einmal an, da® sie 
wirklich im optisch-phinomenalen Sinne gemeint war. Auch diese 
Annakme fihrt zu Schwierigkeiten. Bevor nimlich der Patient das Vor- 
bild fixierte, um sich ein Nachbild zu entwickeln, pflegte er zuerst 
mit Hilfe der entsprechenden (Kopf-)Bewegungen zum Verstindnis des 


Gebotenen zu kommen. Demnach muB ihm das Vorbild erst ,,deutlich“ 


geworden sein. Blieb das Vorbild nun deutlich, auch beim Fixieren 
der Mitte? Oder wurde die Figur beim Fixieren wieder ,,undeutlich«? 
Und falls letzteres geschah, ging die Deutlichkeit sofort oder nach einiger 
Zeit verloren? Wenn sie blieb, weshalb wurde dann das Nachbild 
wieder so, daB es ,,weder als eckig noch als rund, noch als irgendwie 
anders“ bestimmt werden konnte? ). Ging aber die ,,Deutlichkeit“‘ 
beim Fixieren wieder verloren, so fragt es sich wieder, weshalb der Pa- 
tient das nicht angab; das ware zu erwarten, denn dann miissen wir 
ja annehmen, da®B der Patient seine Angaben iiber die ,,Deutlichkeit“ 


1) Nur in diesem Falle, d. h. nur unter der Voraussetzung, da8 die Figur mit 
Hilfe ausgefiihrter Bewegung auch wahrend des Fixierens ihrer Mitte dem Pat. 
»deutlich blieb und nur das Nachbild so ganz und gar anders (,,weder eckig, 
noch rund, noch sonst wie‘) wurde, miiBte man annechmen, da8 das Versuchs- 
ergebnis von Faktoren abhangt, die aliein mit dem Nachbild zusammenhangen. 
Als Beispiele fiir derartige Faktoren nannten wir bereits geringere Intensitat, 
geringere ,,Eindringlichkeit“, evtl. weniger scharfe Umrandung als beim Vorbild. 
— Alicin — ganz abgesehen von der ganz unbewiesenen und nicht einmal wahr- 
scheinlichen Voraussetzung, daB die Vorbilder ,,deutlich‘‘ blieben — die Deu- 
tung der Versuchsergebnisse mit Hilfe solcher und dhnlicher, ausschlieBlich das 
Wachbild betreffender Faktoren ist nicat sehr wahrscheinlich. Dafiir sprechen 
namentlich unsere Erfahrungen an drei enderen Pat. mit ,,groben“ zentralen Seh- 
stérungen, bei denen die Nachbildversuche rvcht gut (wenn auch mit individueller 
Verschiedenheit) gelangen. Wir mochten hier besonders einen Fat. M. E. nennen, 
bei dem das optische Auffassen wad Erkennen yon Figuren, Zeichnungen usw. 
eigenartig ,,stickweisze sukzessiv“ vor sich ging. (Wir werden diesem Fall 
wegen seiner Kigenartigkeit eine gesondeite Abhandlung widmen.) Hette sich 
aber eine Figur ganz ,,entwickelt™ and war sie deutlich gewrorden, so war auch 
das Nachbild bei geeigneter Projektion auf einen Schirm ganz ,,deutlich“ (der 
Pat. selbst hatte die groBte Freude, Nachbilder zu beobachten). Das vollstandig 
abweichende Ergebnis an dem uus hier beschaftigeoden Pat. wire also kaum anf 
die angcdeutete Ari za orklé ren. 


ga ee 


des Vorbildes nur auf den Augenblick (bzw. auf die kurze Zeit- 
spanne) bezog, in dem (bzw. in der) das Vorbild wirklich ,,deutlich‘ 
war. Man sieht, welche Fille von Unklarheiten die Angaben des Pa- 


-tienten enthalten. 


Wie ist nun der eigentliche Sachverhalt ? 

Der Zweifel, den wir schon bei friiheren Versuchen hatten, ob die 
Angaben des Patienten auch wirklich den optisch-phanomenalen 
Tatbestand betrafen, steigerte sich noch bei den Nachbildversuchen, 
und zwar richtete sich der Zweifel nicht auf die Aussagen tiber das 
Nachbild, sondern auf die tiber das Vorbild. Wir versuchten wieder, 
dem Patienten den Unterschied zwischen Optisch-Phinomenalem und 
Objektivem klarzumachen. Und hier, bei den Nachbildversuchen, be- 
griff er, woraufesankam. Es stellte sich mit voller Deutlichkeit 
heraus, daB die oben wiedergegebenén Angaben iiber das 
Vorbild nicht im optischen Sinne gemeint waren. Rein 
optisch-phinomena]l war auch das Vorbild fiirden Patienten 
yj weder rund noch eckig“, auch hier konnte er beim Fixieren 


-der Mitte der Figur keine bestimmte Form, ja nicht einmal 


die einfachste, optisch richtig erfassen. Wir werden das im 
nachsten Paragraphen an Beispielen zeigen. 

Wie kommt es, wird man wohl fragen, da gerade die Nach- 
bildversuche geeignet waren, dem Patienten den Unterschied 
zwischen ,,optisch-phinomenal und _ ,,objektiv‘ (,,dinglich“) klarzu- 
machen? Wir glauben diese Frage in folgender einfachen Weise be- 
antworten zu miissen. Beim Nachbild hatte der Patient gar keine Mog- 
lichkeit, den Konturen des Sehobjektes in der ihm gewohnten Weise 
nachzufahren. Somit war er des einzigen, ihm zur Verfiigung stehenden 
Mittels beraubt, mit dessen Hilfe er die Formbeschaffenheit einer Fi- 
gur erfahren konnte, und so blieb dem Patienten bei den Nachbildern 


-gar nichts anderes iibrig, als seine Angaben eben nur auf das zu be- 


ziehen, was ihm rein optisch gegeben war. Ganz anders bei den Vor- 
bildern. Was hier an rein optischen Erlebnissen beim Patienten da war, 
war fir das Erkennen der Formbeschaffenheit vollig unzureichend 
und daher mit der Zeit wohl auch — in dieser Hinsicht wenigstens — 
nebensachlich geworden. Hier standen die durch die nachfahrenden 
Bewegungen erweckten Erlebnisse im Mittelpunkte des BewuBtseins 
des Patienten, und so ist es kein Wunder, daB eben die letzteren und nicht 
die optischen Erlebnisse den Gegenstand seiner Aussagen bildeten. 


§ 15. Die Angaben des Patienten iiber das Vorbild nach den 
Nachbildversuchen. 
A. Nachdem der Patient die optisch-phinomenale Fragestellung 
begriffen hatte, brauchte man keine Nachbildversuche mehr anzu- 
5* 
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stellen. Zeigte man dem Patienten ein Quadrat oder eine andere ein- 
fache geometrische Flichenfigur mit der Aufforderung, die Mitte der 
Figur zu fixieren (der Fixationspunkt war natiirlich immer objektiv 
markiert ;— Spiegelkontrolle!) und zu beschreiben, was er sehe, so machte 
er jetzt ganz abnliche Aussagen wie bei den Nachbildern. Was er dabei 
optisch auffaBte, waren nur farbige bzw. hellere oder dunklere, kleinere 
oder groBere Flecke, die optisch keine spezifisch charakteristische, 
naher bestimmbare Form zeigten. Bei einem Dreieck z. B. (Basis unten) 
sah er eben ,,unten“ die Farbe breiter aufliegen als.oben, aber ,,es 
war doch kein Dreieck“, bei einem Dreieck als Um riBfigur gab er auch 
nur Farven an, die oben irgendwie ,.enger waren; ,,unten ist mehr 
Farbe*. 
Hinige andere Beispiele!): Wurden dem Patienten optische Gebilde 
wie sie die nebenstehenden Abb. 10 und 11 zeigen, auf grauem Grunde ge- 
boten, und zwar so, daB das Quadrat in der Abb. 10 und 
+ das kleinere (mittlere) Quadrat in der Abb. 11 miteinem 


etwas gréBeren als dem fovealen Netzhautbezirk be- 

trachtet wurde?), so gab der Patient beim Fixieren der 

Mitte dieser Gebilde folgendes zu Protokoll: ,,In der 
‘Mitte ein blauer Fleck, auf beiden Seiten schwarze 
= _~—s«~éPiinktchen“ (zu Abb. 10) und: ,,In der Mitte ein roter 
== Fleck dann blau. (,,Welche Form hat das Blaue 2“) 
SS Pat.: ,,Kann ich gar nicht sagen“, ,,dann herum grau‘ 
(zu Abb. 11). 


Wurde das in Abb. 11 Abgebildete als Umrib- 
gestalt geboten, und beobachtete der Patient unter 
sonst gleichen Bedingungen, so zahlte der Patient nur 
verschiedene Farben auf; iiber die nahere Formbeschaffenheit des 
Gebotenen befragt, konnte er ebensowenig Auskunft geben wie bei 
den Flachengestalten. Er gebrauchte jetzt, analog wie bei den Nach- 
bildern, Wendungen. wie ..es ist weder eckig noch rund‘. 


| 
Abb. 11. 


Wir kénnten noch tiber eine ganze Reihe solcher und dhnlicher 
im Laufe unserer Beobachtung oft wiederholter Versuche berichten. 
Da sie alle zu wesentlich gleichen Ergebnissen fiihrten, sei hier nur 
folgendes hervorgehoben. Bei Versuchen mit Vorlagen, wie man sie in 
der Abb. 11 abgebildet sieht, stellten wir auch an den Patienten besonders 


1) Die nachstehenden Beispiele sind zum Teil mit Riicksicht auf spatere 
Erérterungen (vgl. unten S. 130 ff.) gewahlt. 

®) Die GréBe des fovealen (stabchenfreien) Bezirks entspricht einem Ge- 
sichtswinkel von wenig itiber 1°. ,,Der Gesichtswinkel von 1° auf 1m Entfernung 
projiziert, entspricht der linearen Dimension von 17,5 mm, auf Leseweite etwa 
5—6 mm.“ (Vgl. Nagelin Tigerstedts Handb. d. physiol. Methodik 3, 2. Abt., 
Sinnesphysiologie 1I, S. 37.) 


die Frage, ob er bei Fixation der Mitte das Kleinere (mittlere) Quadrat 
irgendwie ,,besser“ (,,deutlicher“, »formbestimmter") hatte als das 
gréBere. Diese Frage beantwortete der Patient entschieden 2 ver- 
neinenden Sinne. Er sahe zwar gut, daB z. B. das ,, Blaue“ groBer 


sei als das .,Rote‘‘, er ,,wiiBte auch, wo das Rote und das Blaue aufhort“, 


aber ,,ein Viereck ware das ,Rote‘ geradesowenig wie das ,»,Blaue“; 
bei beiden wiiBte er nicht, ob Ecken oder Bogen da waren. Ganz Ent- 
sprechendes ergaben Beobachtungen an anderen, ahnlich zusammen- 
gestellten Figuren z. B. an Scheiben, bzw. Kreisen. Zum gleichen Re- 
sultat fiihrten auch Nachbildversuche mit solchen oder dhnlichen Fi- 
guren, wobei auch die scheinbare GréBe des Nachbildes innerhalb 
gewisser Grenzen variiert wurde. Das Nachbild wurde entweder auf 
Leseweite (in die Entfernung des Vorbildes) oder auf eine helle W and 
aus 1—11/, m Entfernung projiziert. (Man wei, dal ein Nachbild 
in eine gréRere Entfernung projiziert groBer erschei nt als in eine 
kleinere Entfernung projiziert; trotz Gleichheit des Netzhautbildes, 
des Gesichtswinkels, andert sich unter den gegebenen Umstanden die 
sog. scheinbare Grofe des Nachbildes.) ' ’ 

Wir konnen demnach zusammenfassend sagen: Die objektive 
GroBe der Figur bzw. die GréBe des ihr entsprechenden 
Netzhautbildes spielte innerhalb der untersuchten Grenzen 
— der kleinere mittlere Teil bildete sich auf der Netzhaut entweder 
foveal ab oder er lieferte ein noch kleineres Netzhautbild ; das ganze Ge- 
bilde war 3—5mal so groB — keine Rolle in dem Sie es dak 
die kleinere Figur dem Patienten irgendwie ,,besser® (form- 
bestimmter) erschien, als die groBere. 


Die zuletzt mitgeteilten Aussagen des Patienten stammen aus einer 
ateren Zeit. 
oc glaubte der Kranke wenigstens nach dem Nachfahren die 
ihm gebotene Figur deutlich optisch zu haben, und er schickte sich 
sogar an, den Bereich des simultan iibersehbaren Teiles der Figur an- 
geben zu kénnen: mit einem spitzen Gegenstande versuchte er den 
betreffenden Bereich abzugrenzen. Da® seine Angabe aber falsch war, 
ergab sich, wenn man ihm unmittelbar darauf dieselbe Fig ur 
in bedeutend kleinerer Ausfiihrung darbot, so da® sie nur einen Kleinen 
zentralen Teil des von ihm abgegrenzten Bereiches ausfiillte. Patient 
hatte dann wieder ebensowenig wie bei dem gréBeren Objekt eine 
Ahnung, um was es sich handelte und sagte lachelnd: ,,Jetzt sehe ich, 
daB ich es vorher gar nicht gesehen habe, sondern nur durch das Nach- _ 
fahren gewu8t habe, um was es sich handelt.“ 


Das ,,unbestimmbare“‘ Aussehen der Vorlage darf natiirlich nicht mit dem 
verschwommenen, unscharfen Aussehen etwa von unscharf am Projektionsapparat 
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10 K. Goldstein und A. Gelb: Psychologische Analysen 


eingestellten Bildern in Parallele gesetzt werden. Wir kénnen auch bei einem 
unscharf eingestellten Bilde das Charakteristische des Quadratischen, Dreieckigen 
angeben, was Pat. nicht vermochte. Andcrerseits geht aus seinen Angaben iiber 
den ,,deutlich iibersehenen Bereich“ sowie aus seiner guten Sehschirfe hervor, 
daB er tiberhaupt nicht unscharf im gewohnlichen Sinne sah. 

Auch ‘mit unserem Sehen von Formen an der Peripherie des Gesichtsfeldes ist 
der Vergleich deshalb ebenfalls nicht berechtigt, weil wir Normale an der Peripherie 
bekanntlich unscharf im gewéhnlichen Sinne sehen. Ob nicht in anderer Beziehung, 
namlich in der Auffassungsfahigkeit charakteristischer Strukturen eine gewisse 
Ahnlichkeit zwischen der Auffassung des Normalen an der Peripherie und der 
unseres Pat. besteht, ist zur Zeit kaum zu entscheiden, weil wir iiber die Auffassungs- 
fahigkeit von Formen an der Peripherie beim Normialen noch keineswegs geniigend 
orientiert sind. f 

NB.: Da unsere bisherigen Befunde sich auf den Fall der Beobachtung mit 
Fixation der Mitte der Vorlage beziehen, kénnte man vielleicht auf die vorhandene 
Einschrinkung des Gesichtsfeldes hinweisen und einwenden, da die durch die 
Fixation bedingte Erschwerung der Beobachtungsbedingungen die Ursache seiner 
so mangelhaften Auffassung sei. Wir brauchen aber wohl nur hervorzuheben, 
daB der Pat. auch bei wanderndem Blicke und wandernder Aufmerksamkeit 
auch noch so kleine Objekte — dieselben wie bei den Versuchen mit Fixation der 
Mitte — nicht erkannte (solange er keine Bewegungen zu Hilfe nahm), um die Halt- 
losigkeit dieses Einwandes darzutun. 

Der Rekurs auf die Gesichtsfeldeinschrinkung als unmittelbare Ursache der 
vorliegenden Stérung ist schon deshalb prinzipiell abzuweisen, weil bekannter- 
ma8en keinerlei eindeutige Beziehungen zwischen der GréBe der Gesichtsfeldein- 
schrankung und dem Auftreten einer derartigen Stérung, wie sie bei unserem Pat. 
vorliegt, besteht. Es gibt, wie wir uns auch bei eigenen Fallen tiberzeugen konn- 
ten, Kranke, deren Gesichtsfeld viel kleiner ist als das unseres Pat., z. B. Kranke 
mit doppelseitiger. Hemianopsie, bei denen von derartigen Stérungen keine Rede 
zu sein braucht. Der Hinwand kénnte héchstens insofern a!s berechtigt erscheinen, 
als die Gesichtsfeldeinschrankung als mittelbare Ursache in Betracht kame, 
und zwar in dem Sinne, daB durch sie die Maximalzah] der gleichzeitig d. h. 
ohne Wanderung des Blicks auffaBbaren Eindriicke herabgesetzt ware. Hier- 
auf ist zu sagen: Im allgemeinen diirfen wir wohl annehmen, da8 diese Herab- 
setzung mit der GréBe der Gesichtsfeldeinschrinkung zunimmt. Dann kime aber 
die Gesichtsfeldeinschrankung auch als mittelbare Ursache fiir unseren Pat. nicht 
in Betracht, da, wie eben gesagt. Patienten mit noch betrichtlich kleinerem 
Gesichtsfeld als unser Kranker nicht die Spur von der speziellen Stérung unseres 
Patienten zu haben brauchen. Aber selbst wenn man die prinzipicll denkbare 
Annahme machte, daB gelegentlich eine Storung besonderer Art es verur- 
sachen kann, daB ein Patient mit befriedigend erhaltenem Gesichtsfeld in 
bezug auf die Maximalzahl der gleichzeitig erfaBbaren Kindriicke schwerer 
geschadigt wird als ein anderer mit einem an sich kleineren Gesichtsfeld, 
der aber die postulierte Strung besonderer Art nicht aufweist, so ist das Vor- 
liegen eines solchen Tatbestandes bei unserem Fall ausgeschlossen; das zeigt 
z. B. schon der Versuch auf S. 69. (Man vergleiche auch die bei tachistosko- 
pischen Versuchen gewonnenen Protokolle, oben S. 15). Im iibrigen kommen 
wir auf diese Frage, die mit dem Problem der ,, Uberschaubarkeit“ im Zusam- 

~ menhang steht, spater noch zuriick (unten S. 130 ff.). 


B. So wenig wie der Patient imstande war, einfache geometrische 
UmriB- und Flachenfiguren zu erfassen, so wenig vermochte er 
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auch einfache geometrische Gebilde, die aus diskonti- 
nuierlichen Elementen — Punkten — gebildet waren, auf- 
zufaseen. — Jeder Normale kann aus der Punktkonfiguration § ¢ 
irgendeinen Gestalteindruck (Quadrat, Malkreuz usw.) gewinnen. Hierzu 
war der Patient nicht imstande; nur auf die Aufforderung, die ein- 
zelnen Punkte in dieser oder jener Weise durch Bewegungen zu ver- 
binden, konnte er angeben, daB die Punkte in Quadratform usw. an- 
geordnet sind. 

An solchen und 4&hnlichen Beispielen zeigte sich dann, daB dem 
Patienter. jegliche optische Gruppenerfassung und -bil- 
dung fehlte. Die Folge hiervon war, da8 er auch nicht imstande 
war, ohne Zahlen eme Vorstellung von der, wenn auch noch so ge- 
ringen, Zahl der in einer Punktfigur enthaltenen Punkte zu gewinnen; 


nur durch ein Abzahlen der Punkte vermochte er dies, nicht aber, 


wie der Normale, durch eine unmittelbare, gestaltmaBige Erfassung 
des Ganzen1). So konnte er nicht einmal die Zah] dreier exponierter 
(horizontal, vertikal oder z. B. in Dreiecksform angeordneter) Punkte 
angeben, ohne sie abzuzdhlen. Dabei hatte eine weitere Variation des 
Gesichtswinkels und der GroBe der Punkte wiederum keinerlei Einflu8 
auf das Ergebnis?). — Das Abzahlen der Punkte geschah, wenn der 
Patient keine Gelegenheit-hatte, sie direkt wahrend der Darbietung zu 
zahlen, z. B. bei einer Expositionsdauer von ca. 2 Sek. in folgender 
Weise: ,,Ich habe einen Punkt direkt gesehen, dann war etwas Schwarzes 
links und dann noch rechts‘‘ (Pat. macht Handbewegungen und zablt), 
»J@, also drei.‘ 

C. Wie weitere Untersuchugnen ergaben, hatte der Patient nicht 
einmal das Charakteristische des Geradheits- und Krim- 
mungseindruckes. Wurde z. B. dem Patienten ein gerader schwar- 
zer Strich von etwa 5 cm Lange vorgelegt, so konnte der Kranke die 
allgemeine Richtung des Gegebenen wohl angeben, aber er hatte, gleich- 
viel, ob er den Strich mit fixiertem oder wanderndem Blicke betrach- 
tete, nicht den positiven Geradheitseindruck. 


Als Beispiel bringen wir ein in abhnlicher Form wiederholt vorgekommenea 


Protokoll: Pat.: ,,I[ch sehe, daB das Schwarze da und da (Pat. zeigt die Richtun- 


1) Die Tatsache, daB wir aus bestimmten ,,ZahIbildern“ ohne Zahlen 
Zahlvorstellungen gewinnen kodnnen, spielt in der experimentellen Pada- 
gogik begreiflicherweise cine wichtige Rolle (Gestaltung des Rechenunter- 
richts usw.) und ist auch auf diesem Gebiete bereits eingehend behandelt worden. 
Vgl. W. A. Lay, Der Rechenunterricht auf experimentell-padagogischer Grund- 
lage, bes. S. 98 ff. Leipzig, 1914. 

2) Die Punktkonfigurationen worden mit Hilfe des Projektionsapparates auf 
eine Mattglasscheibe geworfen, wobei die Variation-des Gesichtswinkels einfach 
durch Veranderung der Entfernung zwischen Projektionsvorrichtung und Matt 
glasscheibe erfolgte. 
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gen mit der Hand) hingeht.‘‘ (,,Ist das Schwarze gerade oder gekriimmt ?“‘) Pat. 
macht eine nachfahrende Kopfbewegung und sagt: ,,Es ist gerade, aber daB es 
gerade ist, muB ich erst kontrollieren, mit dem Kopf.‘ 

Ganz analoge Angaben machte der Patient bei friiheren Versuchen 
tuber ein Nachbild eines blauen (vertikal oder horizontal angeordneten) 
etwa 4 cm langen und 1 mm breiten Papierstreifens. Er sah im Nach- 
bild etwas Gelbliches ,,von oben nach unten“ (bzw. von links nach rechts) 
sich erstrecken, er konnte aber nicht angeben, ob das Gesehene ge- 
rade ist oder nicht. 

Wurde dem Patienten z. B. ein als oben offener Bogen vor- 
gelegt, so sah er zwar bei Fixation des Kreuzchens ,,etwas langge- 
strecktes, schmales Schwarzes“, aber er sah nicht ,,den Bogen“. ,,Auf 
beiden Seiten geht es nach oben“, der Patient konnte auch nicht naher 
angeben, wie eigentlich das ,,Schwarze“ auf beiden Seiten nach oben 
geht; den charakteristischen Eindruck des Bogens hatte er nicht (vgl. 
auch die oben auf S. 68 gegebenen Beispiele). 

Wir Normale kénnen uns kaum einen Zustand veranschaulichen, 
in dem so einfache Eindriicke wie Geradheit und Kriimmung, die wir 
auch bei ruhendem Auge recht gut gewinnen, fehlen. Um so wichtiger 
ist der Nachweis des Verlustes solcher Eindriicke bei unserem Pa- 
tienten in theoretischer Hinsicht: die Frage nach der Natur und der 
Entstehung des Geradheits- und Kriimmungseindruckes ist in der Nor- 
malpsychologie noch nicht endgiiltig beantwortet. Wie nun auch 
der Sachverhalt sein mag, der isolierte Ausfall dieser Eindricke 
bei unserem Patienten bei erhaltenen, Empfindungen“ zeigt 
die spezifische Eigenart und Selbstandigkeit der betreffen- 
den Eindriicke gegeniiber den , Empfindungen“. 


Fur die Entstehung des Geradheitseindruckes hielt Helmholtz die Augen- 
bewegungen fiir das Entscheidende. Jedoch beruhte diese Theorie nicht auf ge- 
nugend exakten Feststellungen. Die auBerordentlich groBe Prizision, mit der 
wir die Geradheit aufzufassen imstande sind, zeigte neuerdings Biihler!) durch 
unter technisch sehr exakten Bedingungen angestellte Versuche iiber die ,,Gerad- 
heitsschwelle“‘ mit ausgezogenen Linien. Auf Grund dieser Versuche, die eine 
erstaunliche Kleinheit der Geradheitsschwelle ergaben, konnte Biihler 
die reine Bewegungstheorie fiir kaum wahrscheinlich erklaren. AuBer den Augen- 
bewegungen, die irgendeinen giinstigen HinfluB auf die Beurteilung der Geradheit 
ausiiben kénnen, nimmt Biihler — entsprechend bestimmten Erwigunge He- 
rings — an, daB es ,,noch einen anderen geradheitsbestimmenden Faktor in un- 
serem Sehorgan gibt. Gewissen Reihen von Netzhautelementenkommt?), 
angeboren oder erworben, eine ausgezeichnete Art der Zusammengeho- 
rigkeit zu. Werden sie gleichzeitig gereizt, dann erhalten wir den Eindruck 
der geraden Linien“ (S. 84). 


1) K. Bihler, Die Gestaltwahrnchmungen 1, 66ff. 
2) Unter Netzhaut versteht wohl Biihler im Anschlu8 an Hering das ,,in- 
nere Auge“, d.h. Netzhaut, Sehnerv und die entsprechenden Hirnteile. 
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Der Kriimmungseindruck ist uns, rein phinomenal betrachtet, ebenso un- 
vermittelt in der Anschauung gegeben, wie der Geradheitseindruck. Die Ansicht 
von Helmholtz, nach der alle Kriimmungseindriicke nur durch sekundire 
,SchluBprozesse“‘ ermittelt sein sollen, ist nach den experimentellen Ergebnissen 
Biihlers nicht aufrechtzuerhalten. Die Frage, worauf der erste ,,unmittel- 
bare“ Kriimmungseindruck, ,,mit dem wir uns in allen jenen auslésenden Wahr- 
nehmungen und Beobachtungen begniigen, in denen es nicht auf die feinstmog- 
lichste Bestimmung des Kriimmungsgrades ankommt*‘, beruht und wie er entsteht. 
entscheidet Biihler nicht. Man wird wohl, meint er, ,,das Komplexmerkmal der 
Kriimmung in jedem Fall als ,integriert‘ aus anderen einfachen Bestimmtheiten 
auszunehmen haben“ (8. 115)!). Bei der Entstehung des primairen Krimmungs- 
eindruckes haben wir vielleicht ,,entweder mit einem Aufbau des Gestaltsmomentes 
der Kriimmung aus einfacheren anschaulichen Beziehungen (phanomenologische 
Integration) oder mit einem neuen psychischen Effekt zu tun, der nur in einem 
genetischen Abhangigkeitsverhaltnis zu ihnen steht (genetische Integration)” 
(S. 119). 

D. So wenig der Patient imstande war, charakteristische Struk- 
turen zu erfassen, so konnte er auf Grund seiner tatsaichlich vor- 
handenen optischen Gegebenheiten doch gewisse Unterschiede zwischen 
objektiv verschiedenen Vorlagen statuieren. Auch in Fallen, in denen 
er die Mitte der Vorlagen zu fixieren hatte, gewann er z. B. bei der 
Darbietung eines Dreiecks einen anderen optischen Eindruck als bei 
der Darbietung eines Quadrates, eines Kreises oder eines Rechteckes. 
Wenn auch das, was er sah, kein ,,Dreieck“ war, sondern nur ein 
nicht niher charakterisierbarer Fleck, so erschien ihm dieser Fleck 
doch anders als beim Betrachten der genannten anderen Figuren : 
beim Dreieck war er z. B. ,,unten weit, oben schmialer*‘, beim Kreis 
und Quadrat war er ,,ungefahr gleichmaBig nach allen Seiten ver- 
teilt, beim stehenden Rechteck .,mehr hoch als breit*‘, beim 


liegenden ,,mehr breit als hoch“ u. derg]. m. — In 4hnlicher Weise 
konnte der Kranke eine Gerade von einem Bogen von _ starker 
Kriimmung schon rein optisch ,,unterscheiden*. Er hatte zwar 


weder den positiven Eindruck einer Geraden, noch den eines Bogens, 
aber er konnte z. B. beim Betrachten des Bogens angeben, daf ,,e 

sich nicht um eine Gerade handeln kénnte“, denn er sah 
— gleichviel ob mit fixiertem oder wanderndem Blick —, daB Anfang 
und Ende des ,,schmalen, langgestreckten Schwarzen‘‘ — je nach der 
objektiven Lage des Bogens — hodher oder tiefer oder mehr links oder 
rechts von dessen Mitte erschienen. Allerdings gelangen solche Fest- 

stellungen dem Patienten nur dann, wenn der Bogen stark gekriimmt 
war; einen Bogen von nur geringer, aber fiir den Normalen noch 
recht deutlicher Krimmung vermochte er nicht durch bloBe Betrachtung 
als ,,nicht gerade“ zu bezeichnen. 


1) Uber die beiden von Biihler angefiihrten Méglichkeiten, den primaren 
Kriimmungseindruck abzuleiten, vgl. a. a. O., S. 115ff. 
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Das unter den genannten und 4hnlichen Umstanden zustande 
kommende optische ,,Unterscheiden“, d. h. die Angabe, ,,die Vorlagen 
miussen verschieden sein“, war nur durch die Erfassuog besonderer 
groberer optischer Eigentiimlichkeiten, wie z. B. ,,mehr hoc‘, ,,mehr 
schmal‘, ,,mehr gleichmaiBig“, ,. mehr ungleichmaBig“ usw., also durch 
besondere optische ,,Symptome“ bedingt, aber auch nur durch 
sie. So sehr diese Symptome ihm oft, wie wir spiter genauer séhen 
werden, eine grofe Hilfe boten, so wenig konnten sie ihm unter Um- 
standen niitzen. Das zeigte sich z. B. darin, daB er einer Kreis von 
einera Quadrat von entsprechender Gréfe nicht untersckeiden konnte, 
wenn er die Mitte dieser Figuren fixierte; beide, Kreis und Quadrat, 
erschienen ihm jetzt als ,,ungefahr gleichmaBig verteilte“, nicht naher 
charakterisierbare Flecke. Freilich — wenn er, sei es zufallig oder 
durch Instruktion, den Blick direkt auf den Kontur dieser Figuren 
fixierte, so konntc er wieder ,, Unterschiede“‘ zwischen ifnen statuieren, 
und zwar in dem Sinne und in der Weise, wie er es be! emer Geraden 
und einem Bogen ven starker Krimmung zu tun imstande war. 


_ Kine sehr wichtige Frage ist es nun, ob nicht durch das Nach- 
fahren eine bessere, mehr normale Auffassung zustande kam. Wir 
‘haben keine sicheren Anhaltspunkte, um diese Frage im bejahenden 
Sinne zu beantworten; wir méchten sie aber auch nicht im negativen 
Sinne entscheiden. Nechdem der Patient bei den Nachbildversuchen 
begriffon hatte, daB es uns speziell auf die Feststellung seiner optischen 
Erlebnisse ankam, sagte er zwar bei wiederholt daraufhin angestellten 
Versuchen immer wieder, daB sich bei und nach dem Nachfahren 
optisch gar nichts verinderte, aber wir glauben, daB eine ganz sichere 
Beantwortung dieser subtileren Frage jenseits des Beobachtungsver- 
mdgens des Patienten lag. Eine grébere, wirklich in Betracht kom. 
mende Anderung ist nach dem Grade seiner Stérang kaum anzunehmen; 
falls sie bedeutend gewesen ware, ware sie wohl auch unserem sehr auf- 
merksamen und bei den Beobachtungen sich redJich Mithe gebenden 
Patienten aufgefalien. 


E. Unsere bisherigen Ausfiihrungen lassen uns das Verhalteu des 
Patientcn am Tachistoskop verstehen. 

Wir wissen, cdaG der Patient bei tachistoskopischer Darbietung 
von Schriftbildern und einfachen Bildern vollistandig versagte. Wir 
erinnern daran, da8 er selbst bei einer Expositionszeit von 1—2 Se- 
kunden Schriftbilder fir ,,Stenographie“ erklarte. Versucke mit ein- 
fachen geometrischen Figuren bei derselben Expositionszeit ergaben, 


daB der Patient das Gebotene mitunter fiir ,,Flecke bzw. ,,groBe 
Punkte“ erklarte; mitunter gab er einzelne Partien eines Bildes, z. B. 
Teile eines Kreises, richtig an (,,ein Strich, der im Bogen ging‘); mit- 
unter endlich beschrieb er eine gebotene Figur negativ, z. B. als 
»keinen Kreis‘. 

Solche Angaben des Patienten sind uns jetzt nicht mehr unver- 
stiindlich. War die Darbietungszeit so kurz, daB der Patient entweder 
noch gar keine Bewegung hatte machen k6nnen resp. gerade eben da- 
mit begonnen hatte, so beschrieb er eine gebotene Figur als nicht 
niiher charakterisierbaren ,,Fleck“‘, ein geschriebenes Wort oder auch 
einen einzelnen Buchstaben ebenfalls als nicht naiher beschreibbares 
Gebilde, als ,,Stenographie“. War die Expositionszeit etwas gréBer, 
aber doch noch so kurz, dafs der Patient seine Bewegung nicht bis 
zu Ende ausfiihren konnte, dann kam der Patient nur so weit zum Ver- 
stindnis des Gebotenen, als er nachgefahren hatte (,,ein Strich, der im 
Bogen ging“). 

Um unsere Ausfihbrungen noch zu bestiirken, bringen wir ein typisches 
Protokoll, das der Patient bei der Darbietung eines schwarzen ausge- 
fiillten Dreiecks (Basis unten) abgab. Die objektive Gréfe des Drei- 
ecks betrug auf der Wand: Hohe 17 cm, Basis 20 em; Patient betrachtet 
aus ca. 1!/,m Entfernung. 


1]. Exposition (1 Sckunde). »lch habe Licht und einen groBen 
Punkt gesehen.“ (,,Welche Form 
hat es gehabt?‘) ,,Das kann ich 
nicht sagen.“ 

,Rechts ein Strich hinauf‘ (Pat. 
macht mit der Hand eine Bewe- 
gung im Sinne des Pfeiles \), ,,links 
war nur ein Schein“ (?). 

3. Exposition (ca. 11/,—2 Sek.). ,,Es geht herauf, und es geht 

herunter‘‘ (Pat. macht doppelte 
Bewegungen, so 1.\, 2.,/). (,, Was 


ist unten ?“‘) ,,Ich weil es nicht.“ 


2. Exposition (ca. 11/, Sek.).. 


4. Exposition (ca. 14/,—2 Sek.). .,Ein Dreieck.“ 
Der Patient begann also bei der zweiten Exposition — die erste 
diente wohl nur zur ,,allgemeinen Orientierung“ — an der unteren 


rechten Ecke nachzufahren. Wahrend der zweiten Exposition kam er 
bis zum Scheitelpunkt: ,,Rechts ein Strich hinauf‘‘, der tibrige Teil 
blieb unbestimmt. Wahrend der dritten Exposition kam er vom Scheitel- 
punkt bis zur linken unteren Ecke; wihrend der vierten Exposition 
endlich ergab die Bewegung ein Dreieck. 


— ¢ » & _ 2, oe 
ee Bo ee oo 
Rt a po ed dT 1 ay ee 
ray yf yor oty Meh ath hm rag) be dnl 
fe Be Witqen thi wotletng ais eine i “yi wi 
: “wae onl 


mela 


"7 


‘A 


WW 


7 aese et tbe a onder py suey - 


va i » os yates? sab, ewlient wai a) 
ahah, unpa® al mania Acer peontl Wt aw? Usher aie pete 74 tage ea 1a mh ar? rea al 
ie al ans do a2 Su pe all Wodery <0 ate nthdewnes é ew on evlad alll efor waite 


war RV arin 9 Ml het ak aE ong net trad 
iehatd : e i 

= mae Pr TM. j Ae a? rq) = "peta dryelt® wr 

ee a ee Ail amet med 7 


4 


yt a 


” t 
ee ah a >) 


7 
& 
a 
a 
- 
1 
ee 


val ; ‘ a ! > waite “LiPo , “iy euttay pire ately pon » ae tabi on . 
Wf 7 Wi ‘ : b ate mf en” ae , SS ioe ¢ “at onavty aura 
. bai Mi A ar eal ii epealy x reel tee Meee : 
a ; : ty Varig as veto fer ee ‘1 hacer ~ atoidy oan f 
etl ‘ ve wb tae to 02 eee egly ad 
sales, hr ie leet | wncaeny eld, TT ee eS 


pines AG ‘> (toes 
Swit e797 rf ne Ta mubced geba : tint agi doeul ete ale ae Hi earth iene’ 


av é ity! ane ie asiedeiiadl a agente 


‘ spare} i? es) nan we i“ a cite fer eon 
ree. 


rake ge ie Y ov an 


olbag av te bi I e ‘ ee | povliagan © un en i eet abd IMAL pe 
: eect, \ Mui" a antl sulatgrtstiae ek ‘cs AL a Snes 
kom , or feeble Aeron Rival eailliot Tas ai oun 4 


nde sleeved Ay iy ward wes 
ate Winds ( et ot BE in wilthut web (ile bed EV om * =e 
ere wiih Aviad ; rian n pire og ores nal aia Madbos 
en de wi sare? weal wih eitikwP aie oy 
x2 ei tt ion bat ml u¥Y dali’ pt “ wih who 
Weegee Perey, tea ‘fat nc & OnE Sa aie ike ee ‘mh sa say be 
b eiaynb  Sipews 9 0) er nadie apt loo {ferwr ie yale wan fomerrerg UA 
TD ee ' hal seeglto, ill ee | ater Ac “ 


“Soe toe Veer | ' 
sie ee 
, “a 2 iibetSireta3"? eth ce moat, uceatbe'! I i le wsotaibya? nl aut, rene octal 
=). oo ond-scen eee ber desteh { gear te ‘ant : ee 
; Dea 6 aires fe losinide’  pecwinlepialeiy og i a in it 
“th a +i ie! ra & otf @Gi te pit (lane i = 


_ 4 ted woe v, rb eet Querniey? 7 MM Pe oe 
fae oeth * A SOs (stat @ A te seni us mi 
Hotter) ie ce eye 7 inth bate een =~ 


K. Goldstein und A. Gelb: Psychologische Analysen 


Bemerkt sei, daB dieses Protokol] aus einer Zeit stammt, da der 
ient bereits recht gute Beobachtungen machen konnte. Ware er 
den Beobachtungen durch vorhergegangene Untersuchungen nicht 
ogen‘* gewesen, hatte er nach unseren Erfahrungen wohl sicher 
er, z. B. schon bei der dritten Exposition, ,,Dreieck‘‘ gesagt; er er- 
‘ bei den ersten drei Darbietungen mit Hilfe der Bewegung, da das 
otene oben spitz ist und auf den Seiten ,,gerade rauf‘‘, bzw. ,,gerade 
er‘‘ geht. Wenn er auch jetzt noch nicht sicher sein konnte, dab 
,unten breiter als oben“ erscheinende ,,Schwarze auch unten 
n geraden Kontur hatte, geniigten ihm in der Regel die bei den ersten 
Expositionen ,,erkannten‘’ Eigenschaften, um das Gebotene als 
eck zu bezeichnen (vgl. Naheres § 16). 


Es scheint angebracht zu sein, auf folgendes hinzuweisen. Das Verhalten 
es Kranken bei tachistoskopischen Versuchen mit geometrischen Figuren 
te auf den ersten Blick mit dem Verhalten anderer Hirnverletzter ver- 
selt werden), von denen einige infolge einer rein optischen Stérung, andere 
infolge einer sehr starken Allgemeinschidigung, wie wir sie besonders bei Stirn- 
tzten beobachten konnten, einfache geometrische Figuren erst allmahlich, 
kweise erfaBten. Die betreffenden Patienten faBten die gebotenen Figuren 
er ersten Exposition nur sehr unvollstandig auf. Dieses unvollstindige Er- 
n entwickelte sich in den darauffolgenden Expositionen zu einem immer 
andigeren, was auch durch cine einzige Neudarbietung erreicht werden 
te, wenn man die Expositionszeit gentigend vergroBerte?). Die ,,Ahnlichkeit* 
erhalten zwischen unserem Pat. und den zuletzt erwahnten Hirnverletzten 
it natiirlich auf einem Schein, der nur bei einer oberflichlichen tachisto- 
schen Untersuchung zur Konfundierung der Ergebnisse fiihren kann. Das 
ssive, fortschreitende Erfassen der Figuren, das sich z. B. bei Kranken 
sroben Aligemeinschiadigungen zeigte, ist zwar ein sukzessives, aber doch 
ptisches Erfassen; um Entwicklungsstadien der optischen Auffassung 
It es sich hier. Was hingegen bei unserem Pat. sich in einer Serie von auf- 
derfolgenden tachistoskopischen Darbietungen so vervollstiindigte, da cin 
men zustande kam, waren nicht die optischen, sondern die durch die nach 
nden Bewegungen erweckten Erlebnisse. 


lle bisherigen Befunde entsprechen der Anschauung, die wir uns 
11 von der bei unserem Patienten vorliegenden Stérung gemacht 
n. Um es zusammenfassend zu sagen: Das, was der Patient 
sch hat, entbehrt einer spezifisch charakteristischen 
iktur. Seine Eindricke sind nicht festgestaltet wie die 
Normalen,es fehlt ihnen z. B. das charakteristische Ge- 


) Freilich nur bei der Darbietung von geometrischen Figuren. Beim 
nieren anderer Objekte zeigte dieser Pat., wie wir schon auf S. 72 
1, eine derartige Ratlosigkeit, daB die Gefahr einer Verwechslung kaum vor- 
n war. 

) Vgl. den iibereinstimmenden Befund bei W. Poppelreuter: Die Sté- 
n der niederen und héheren Sehleistungen usw., S. 191ff. — Auch Normale 
| bei tachistoskopischen Versuchen unter Umstanden ein ahnliches, wenn auch 
in einem so starken MaBe zutage tretendes Verhalten. : 


Sore me anenont 
<r calnte 


hirnpathologischer Falle auf Grund von Untersuchungen Hirnverletzter. I. 77 


prage des Quadrates, Dreieckes, der Geraden, der Krummen 
usw. Er hat ,,Flecke“, an denen er nur so grobe Eigen- 
schaften wie Héhe und Breite und ihr Verhialtnis zueinander 
und ahnliches optisch erfassen kann. 

Eine konkretere Vorstellung von den optischen Erlebnissen unseres 
Patienten kénnen wir durch den Vergleich unserer Ergebnisse mit den 
an normalen Versuchspersonen bei bestimmten tachistoskopischen Unter- 
suchungen gemachten Feststellungen gewinnen. Es gilt eine relativ 
groBe Zahl von tachistoskopischen Untersuchungen, bei deen man eine 
allmabliche Entwicklung unserer Wahrnehmungsinhalte beobachtet hat. 
In den betreffenden Arbeiten wurden Buchstaben (bzw. Worte) oder 
(teils bekannte geometrische, tells unbekannte sinnlose) Figuren oder 
Zeichnungen verschiedener Gegenstinde und dgl. mehr geboten. 
Wir nennen hier z. B. die Arbeiten von Aall!), Moore?), die auf 
Schumanns Anregung angestellten Untersuchungen von Wiegand’), 
A. J. Schulz) und von G. von Wartenslebens), dann clie bei Bech 
terew®’) kurz referierten Arbeiten von N. Lange, M. Nikitin und 
Gromika, und endlich die neueste Arbeit von Seifert’). 

Bei diesen Untersuchungen zeigte sich, dafi der Erkeunungsproze} 
eine Reihe von beobachtbaren (von den Versuchsp. konstatierbaren) 
Stadien durchlauft: das (fiir sehr kurze Zeit sichtbare) Objekt wird 
zuerst ganz unyollstandig ,,aufgefaBt, worauf sich die ,,Auffassung“ 
vom Zustande groBter Unvollstaindigkeit zu einer immer vollstandigeren 
entwickelt. 

Da wir demnichst im Zusammenhang mit der Analvse eines Falles 
von eigentiimlicher Stérung der Wahrnehmungs- und Erkennungs- 
vorginge und im Zusammenhang mit der Frage nach der Bedeutung des 
Ausfalles der tachistoskopischen Untersuchungen bei Hirnverletzten 
auf diese Tatsachen und ihre verschiedene Deutung seitens der ver- 
schiedenen Autoren ausfiihrlich einzugehen beabsichtigen, wollen wir 
hier auf eine nihere Erérterung verzichten und uns clamit begnigen 


1) A. Aall, Zur Frage der Hemmung bei der Auffassung vleicher Reize. Zeit- 
sehr. f. Psychol. 47, 1ff. 1908. 

Ey Moore, The process of abstraction. Univ. of Californ. Publications 1910. 

3) ©. F. Wiegand, Untersuchungen tiber die Bedeutung der Gestaltqualitat 
fiir die Erkennung von Wortern. Zeitschr. f. Psychol. 48, 161ff. 1908. 

4) A. J. Sch ulz, Untersuchungen iiber die Wirkung gleicher Reize auf die 
Auffassung bei momentaner Exposition. Zeitschr. f. Psychol. 52, 110ff. und 238ff. 
1909. Vgl. insbesondere §. 238 ff. 

3) G. von Wartensleben, Uber den Einflul der Zwischenzeit auf die Repro- 
duktion gelesener Buchstaben. Zeitschr. f. Psychol. 64, 321 ff. 1913. Vgl. insbe- 
sondere § 5: ,,Analyse des Erkennungsvorganges*. S. 364 ff. A 

6) Bechterew, Objektive Psychologie. Leipzig u. Berlin 1913, S. 53 ff. 

7) F. Seifert, Zur Psychologie der Abstraktion und Gestaltauffassung. 
Zeitschr. f. Psychol. 78. 55 ff. 1917. 
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rzuheben, daS unter den anfanglichen, unvollstiindigen ,,Auf- - 


ngen“ sich solche befinden, die mit den Erlebnissen des Patienten 
chkeit haben diirften. So kann ein gebotenes Quadrat auch dem 
alen unter Umstinden als nicht naiher beschreibbarer Fleck er- 
1en, eine Gerade kann als etwas Ausgedehntes aufgefaBt werden, 
. man angeben kann, ob das Ausgedehnte eine Grade ist, und 
ches. 


§16. Spezielles iber das Nachfahren des Patienten. 


Das Nachfahren von einfachen geometrischen Fi- 
n, Buchstaben und Zahlen. 
ir haben gesehen (§ 15), daB der Patient nicht einmal die einfachsten 
ichen Gestalten — die Gerade und die Krumme — in normaler 
optisch erfassen konnte. Das muB8 natiirlich die Frage auf- 
en, wie es kommt, da der Patient trotzdem vielfach imstande 
so gut nachzufahren und dadurch zu ,,erkennen“. 
ir haben bisher das Nachfahren des Patienten nur in den Fallen 
ngelernt, in denen es sich um das Nachfahren von einfachen 
trischen Figuren, Buchstaben und Zahlen gehandelt hatte. 
liziertere Strichzeichnungen von irgendwelchen Gegenstiinden 
ate er ja nicht; er fuhr sie aber auch nicht nach! Zur Er- 
ig dieser Tatsache haben wir uns bisher mit dem Hinweis be- 
, daB die komplizierteren Strichzeichnungen so viel Einzelheiten 
Iten, da8 ihm das Nachfahren nichts geniitzt hiitte; auch ein sehr 
ger Motoriker, sagten wir, kénnte nicht auf Grund von nach- 
den Bewegungen erkennen, wenn diese allzu kompliziert wiirden. 
itig dies ist, so ist dies nicht der einzige Grund, weshalb er nicht 
hr; es stellte sich namlich heraus, da bei komplizierten 
hzeichnungen auch das Nachfahren als solches im 
ten MaB8e beeintrichtigt war. 
t miissen die Tatsache, da er die einfachen geometrischen 
n, Buchstaben und Jahlen so gut, Strichzeichnungen aber so 
nt nachfahren konnte, jetzt niiher ins Auge fassen. 

Gehen wir zunichst auf die geometrischen Figuren ein. 
/ zu sagen, da8 es nur eine relativ sehr kleine Anzahl von Ab- 
gen war, die er nachfahren und prompt ,,erkennen‘ konnte. 
sentlichen handelte es sich um: Kreis, Quadrat, Dreieck, Oval, 
elogramm und ihnliche einfache Figuren. Boten wir ihm 
liziertere“‘ bedeutungslose Figuren, die aus krummen und ge- 
Linien irgendwie gebildet waren, so erfolgte das Nachfahren 
ordentlich viel langsamer und ganz unsicher. 
s ist eine fir das Verstindnis der vorliegenden Stérung héchst 
ze Tatsache; denn sie bestiitigt unsere Auffassung, daB auch das 
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prompte Nachiahren des Patienten — etwa bei dex einfachen yeometri- 
schen Figuren — nicht durch das Erfassen der in Betracht kommenden, 
spezifisch charakteristischen Raum gestalt geleistet wurde. Ware nim- 
lich letzteres der Fall, so ware es zunachst unverstindlich, weshalb 
der Patient die komplizierteren Abbildungen so auBerordentiich 
viel Jangsamer und ganz unsicher nachzufahren imstande war; es wire 
wenigstens zu erwarten, daB er diejenigen Teile der zusammengesetzten 
Figuren, die den einfachen Gebilden entsprachen, mit derselben 
oder wenigstens nahezu mit derselben Geschwindigkeit und Sicherheit 
nachfahren wiirde. Welches war nun die Ursache fiir das rasche 
Nachfahren der einfachen geometrischen Figuren @ 

Zuniichst ist festzustelien — wie wir auf Grund unserer Beobachtungen 
und der eigenen Angaben des Patienten annehmen kénnen —, dais 
er urspriinglich bei weitem nicht so rasch und mit skla- 
vischer Anlehnung an die Vorlage nachfuhr. Die Geschwindigkeit und 
Sicherheit des Nachfahrens hat auch wihrend der Zeit unserer Beobach- 
tung betriichtlich zugenommen. Anfangs gewann er miihsam die 
Erkenntnis, um was es sich fiir eine Figur handelte. Er hatte also 
das schnellere und freiere Nachfahren erst gelernt; — auf Grund wel- 
cher Yorginge ? 

Wir wissen durch die Analyse der optischen Erlebnisse des Kranken, 
da er, so wenig er auch imstande war, die spezifisch charakteristische 
Struktur des jeweilig Gebotenen optisch zu erfassen, die einzelnen ob- 
jektiv verschiedenen Vorlagen unter Umstinden recht verschieden sah. 
Wir wiederholen, daB der Patient auch beim Fixieren der Mitte der ver- 
schiedenen Vorlagen (bzw. im Nachbild) ein Dreieck z. B. anders sah als 
ein Quadrat oder einen Kreis. Der Kranke konnte eben schon auf Grund 
seiner tatsichlichen optischen Kindriicke ,, Verschiedenheiten“ zwischen 
den hier ins Auge gefaBten Vorlagen feststellen (vgl. § 15). 

. Nachdem nun der Petient anfangs durch miihsames, evtl. wieder- 
holtes Nachfahren zu erfahren suchte, um welche einfache Figur es 
sich im Einzelfalle handelte, kamen ihm spiiter auch die optisch erfaBten 
groben Kigentiimlichkeiten immer mehr zu Hilfe. Da es nur sehr 
wenige Figuren waren, die iiberhaupt in Betracht ka- 
men, vermochte er aus den ihm optisch gegebenen ,,Symptomen”, 
wie: ,,unten breit, oben schmal oder ,,gleichmaBig hoch und schmal‘‘ 
usw. die Form der Vorlage ungefihr zu vermuten') Wenn er jetzt 
rait dem Nachfahren begann, so war das Nachfahren schon vor der je- 


1) Man konnte fragen, wie es kommt, daf der Pat. bei Umriff'guren im 
Einzelfalle in der Lage war, zu erraten oder zu vermuten, daB es sich tberhaupt 
am irgendein relativ einfaches Raumgebilde handeite. Das wiirde sich schon 
einfach daraus-erklaren, daB der ieweilige undifierensierte Hindruck weniger reich 
an ,,Detail war, daB die Vorlage z B. mebr ,Lichtes‘‘ als ,,Ausgetinites © zeit. 
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weiligen Vermutung geleitet; er brauchte jetzt nicht mehr miihsam, 
gleichsam sklavisch alles nachzufahren, sondern er machte gewisser- 
mafien nur einige Proben, die zur Bestatigung oder Ausschei- 
dung sciner Vermutung dienen sollten. Handelte es sich z. B. 
um ein Dreieck, so begann er etwa an der Stelle, wo er die Spitze ver- 
mutete. Er fuhr dann etwa den Winkel an der Spitze und die 
Basis nach und erkannte so, ob die Vorlage mit der vermuteten Form 
iibereinstimmte; war das der Fall, so sagte er Dreieck, wich die Vor- 
lage ab, so probierte er genauer. Ein anderes Beispiel: Bot man ihm 
einen Kreis, so begann er etwas nachzufahren und erfuhr gleich zu Be- 
ginn des Nachfahrens, dafB die Figur nicht eckig sein konnte. Dieses 
und das dazukommende optische Moment etwa_ ,,gleichmiBig nach 
allen Seiten verteilt‘‘, lie8 ihn schon vermuten, daB es sich wohl um einen 
Kreis handeln wiirde, und so wurde das weitere Nachfahren wieder 
von einer bestimmten Vermutung geleitet. Wir wiederholen: da es 
nur sehr wenige Figuren waren, die tiberhaupt in Betracht kamen, 
wurde der eben beschriebene Vorgang mit der Zeit immer ge- 
laufiger. 

Wenn wir uns vor Augen halten, daf es sich beim ,,raschen‘‘ Nach- 
fahren um das Resultat einer Jangen Finiibung handelte, so werden 
wir verstehen, weshalb das Nachfahren des Patienten so auBerordent- 
lich verlangsamt wurde, wenn man ihm nicht ,,eingetibte* Figuren 
bot, selbst wenn diese aus einfachsten Gebilden irgendwie zusammen- 
gesetzt waren; er konnte optisch in keiner Weise erraten oder nur ver- 
muten, was vorlag, er mufBte also sklavisch nachfahren. Waren dann 
durch die Vorlage verschiedene Méglichkeiten des Nachfahrens gegeben, 
so gab er das Nachfahren, namentlich wenn es zum_,,Erkennen‘‘ 
dienen sollte, bald ganz auf — denn das war vergebliche Miihe. So ver- 
hielt es sich auch z. B. bei dem (oben S. 35) erwihnten Nachfahren 
von Strichzeichnungen, die irgendwelche Gegenstiinde darstellten; diese 
vermochte er ja auch niemals zu ,,erkennen“. 

Welchen Vorteil die von ihm durch Ubung erworbene Art nachzu- 
fahren bot, zeigte sich sofort, wenn man ihn aufforderte, eine der ein- 
fachen geometrischen Figuren ganz genau nachzufahren — das ging 
auberordentlich viel langsamer. ; 

b) Die von uns festgestellte Art, wie der Patient einfache geome- 
trische Figuren nachfuhr und wie er dabei den Vorgang des Nachfahrens 
abkiirzte. erklirt auch seine gute ,,Lesefihigkeit“. 

Beobachtete man ihn genau, so sah man — namentlich wenn man 
ihn aufforderte, mit dem Finger und nicht allein mit dem Kopf 
nachzufahren: die Bewegungen sind dann leichter zu beobachten — 
da8 e1 tatsichlich nicht im entferntesten alle Einzelheiten 
nachfuhr, sondern unter den Bestandteilen der Buchstaben eine he- 
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stimmte und, wie es sich bald herausstellte, fiir jeden Buchstaben eine 
eigene Auswahl traf. 

Kine vollstaindig zufriedenstellende Erkenntnis seines Nachfahrens 
wiire eigentlich nur durch graphische Aufnahme seiner nachfabrenden 
Kopfbewegungen zu erlangen. Wir muBten uns aus auBeren Griinden mit 
der einfachen Beobachtung und den naheren Angaben, die uns der 
Patient selbst machte, begniigen. Wir hoffen in der Lage zu sein, 
spiter die genaueren Aufnahmen nachzuholen und mitteilen zu kénnen. 
Die Angaben des Patienten suchten wir dadurch objektiver zu gestalten, 
da wir den Patienten aufforderten, die Buchstaben mit dem Finger 
in der Weise und nur so weit nachzufahren, als er es zum Erkennen 
brauche, und diese nachfahrende Bewegung sofort nachzuzeichnen. 
Ks gelang dies auch sehr gut und gab Resultate, die mit der Beobachtung 
zusammen sehr wohl geeignet sind, uns tiber die Art seines Lesens 
Aufschlu8 zu geben. (Daf er gewohnlich tatsichlich im wesentlichen 
das gleiche nachzeichnete, was er beim nachfahrenden Erkennen nach- 
fuhr, lieB die einfache Beobachtung ziemlich einwandfrei erkennen.) 

Das Nachfahren ging um so besser, je aéhnlicher die Schrift seiner 
Spontanschrift war, also bei Schreibschrift besser als Druckschrift. 
Aber auch bei ersterer hielt er sich nicht ganz an die Vorlage, sondern 
schrieb die Buchstaben immer in der ihm gewohnten Weise nach. 
So schrieb er Schnérkel nicht nach, schrieb schwierigere deutsche 
Buchstaben in lateinischer Schrift nach (z. B. das r), machte zwischen 
den Buchstaben auch in der Vorlage nicht vorhandene Verbindungen 
und lie8 schlieBlich ganze Buchstaben, ja sogar evtl. Worte aus, wenn 
er etwa aus den vorhergehenden oder folgenden erraten konnte, um 
was es sich handelte. Er lie8 z. B. immer das zweite m bei Worten 
mit doppeltem m aus. Er erklirte dies: er erkenne das erste m durch 
Nachfahren der drei Striche und, da er sihe, daS danach noch ein 
ahnliches breites ,,Ding‘‘ mit ,,Zwischenriumen“ und von ahnlicher 
Hohe sei, so wisse er, es sei noch ein m; er tiberschligt es beim Nach- 
fahren einfach und geht zum niichsten Buchstaben tiber. Das gleiche 
tat er bei doppeltem n, |, t, s (langes deutsches geschriebenes s), jedoch 
nicht bei doppeltem a, 0,e — und das ist ganz leicht verstandlich: diese 
Buchstaben zeigen optisch keine so eindeutigen Eigenschaften, als daf er 
so schnell hatte erraten kénnen, daf8 der zweite Buchstabe der gleiche wie 
der erste sei. Das zweite a konnte evtl. ein o sein, das konnte er nicht so 
leicht erfassen wie den Strich beim ], die zwei Striche beim n usw. 

Er lie, wie gesagt, nicht nur einzelne Buchstaben aus, sondern auch 
ganze Worte. So fuhr er z. B. oft Artikel nicht nach, sondern riet sie 
nach dem folgenden Hauptwort, geleitet von der Erkenntnis, daf nach 
dem Zusammenhang jetzt ein Artikel kommen muBte und aus dem 
kleinen niedrigen kurzen vor dem folgenden grofen Wort erkennend, 
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daB es der Artikel sei. Ahnlich verhielt es sich beim Wértchen ,,und“. 
Alle diese Momente waren natiirlich geeignet, das Lesen abzukiirzen. 

Ehe wir auf die Momente, die ihn bei der Aus wah! des Nach- 
zufahrenden leiteten, eingehen, wollen wir erst sein Nachfahren beim 
Lesen der deutschen Druckschrift naher betrechten. 

Es zeigte sich bald, dafs er fiir jeden Buchstaben eine ganz bestimmte 
Form des Nachfahrens, die mit ganz geringen Abweichungen immer 
wiederkehrte, hatte, wenn auch die Vorlagen fiir uns optisch nicht 
unbetrachtlich voneinander abweichen, und dal} diese motorischen 
Buchstabenbilder auferordentlich einfach waren. Dieses motorische 
, Alphabet“ zeigte besonders deutlich, in welcher Weise er die Auswahl 
unter den Einzelheiten der Vorlage bei der Bildung seiner Aufzeich- 
nungen traf. 

Wir geben im folgenden die Vorlagen und darunter seine aufge- 
zeichneten Bewegungen wieder. 


Pin LBing aaGow wasqy tevkg 


Ganz allgemein geht aus dem Vergleich hervor, daf sein Nach- 
fahren keineswegs immer sich an die fiir uns besonders charakteristischen 
optischen Eigentiimlichkeiten der Vorlage anschlof, ja manchmal ge- 
schah das so wenig, daS der Gesunde aus den Aufzeichnungen des 
Kranken die Buchstaben gar nicht erkennt, z. B. kleines 8, groBes 8, T, 
U, A, groBes ¥B, kleines dD. 

Der Patient selbst las seine Aufzeichnungen spater absolut prompt, 
aber selbstverstindlich nachfahrend. Diese ,motorischen Typen‘‘ 
waren auch in seinem motorischen Gedachtnis so fest, daB er die Gestalt 


on 
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der grofien deutschen Druckbuchstaben in den — fiir inn — charakteri- 
stischen Hauptformen schreib-motorisch gut schilden konnte, 
besser als viele Normale nach den optischen Erinnerungen. So z. B. gab 
er an: ]. das groBe 8 und © bestehe aus einem Halbmond und einem 
Strich; beim © liege der senkrechte Strich am Anfang, beim ®D in der 
Mitte. 2. Das groBe G und das grofeS bestinden aus einem ahnlichen 
Bogen, beim ® kame nur noch ein senkrechter Strich dazu. 3. Das & 
und das © hatten beide einen rechts offenen Bogen, beim € sei nur noch 
ein kleiner horizontaler Strich in der Mitte. 4. Das © sei oben 4hn- 
lich wie das %, es ginge nur nach unten. 5. Das groBe ¥ sei wie das 8 (!), 
der zweite Haken gehe nur beim % bis an'den ersten heran, beim & 
nicht. — Wahrend dieser Schilderungen schrieb Patient in die Luft 
die Buchstaben, sein Wissen auffrischend, und zwar nicht in seiner ge- 
wohnten Schrift, sondern, wie es dem Nachfahren in der Schrift ent- 
sprach, tiber die er seine Aussagen machen sollte. 

Die charakteristischen motorischen Buchstabenbilder waren, wie ge- 
sagt, fiir jede Schriftart verschieden. Der Patient besaf fiir jede Schrift- 
art sein besonderes ,,motorisches Alphabet‘‘. Dabei kam es vor, dal 
die gleiche Bewegungskoordination in verschiedenen Schriften Ver- 


_schiedenes bedeuten konnte. Pat. konnte auch dariiber Angaben 


machen, z. B.: das Y bedeutete in deutscher Druckschrift 75, in latei- 
nischer Schreibschrift T. Das deutsche groBe, gedruckte % ist vor allem 
durch die gréfere Lange, das tiefere Heruntergehen ausgezeichnet, 
das { durch einen Querstrich oben und unten. Das % ist dadurch schon 
so charakterisiert, daf} der Querschnitt nicht notwendig ist; der Patient 
fahrt ihn deshalb nicht nach, weil er das § schon so aus den erwahnten 
Momenten erkennt. Er kann aber das nachgefahrene § nur dann als F 
erkennen, wenn er den Buchstaben fiir einen deutschen grofen Druck- 
buchstaben halt. Halt er ihn fiir einen lateinischen grofien Schreib- 
buchstaben, so fehlt ihm der hier so charakteristische Querstrich, und 
er mu8 den Buchstaben fiir ein T halten. Ahnlich war es bei der 
Nachschrift des deutschen grofen . Als deutsche Druckschrift erkannte 
er es als &, in lateinischer Schreibschrift war es das groBe Z. So war 
sein nachgefahrenes deutsches # als lateinische Schreibschrift R und das 
deutsche 8 lateinisch grof geschriebenes B, und ahnlich. 

Um nun zu erfahren, wie’ er zu seinen einzelnen Typen kam, in 
welcher Weise er das fiir ihn Wesentliche auswahlte, haben wir seine 
Art nachzufahren an einzelnen Buchstaben genauer ins Auge gefaht 
und gleichzeitig versucht, von ihm zu erfahreii, warum er es gerade 
so machte. Es ergab sich dabei folgendes: er beginnt im allgemeinen 
dort mit dem Nachfahren, wo der Buchstabe sich gegen die Umgebung 
absetzt, bei deutschem groBem Druck z..B. oben. Einzelne Buchstaben 
seien oben offen, andere seien oben geschlossen, wie G; bei den geschlos- 
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senen fange er auch oben an, wenn nicht unten dran ein offenes Stiick 
sei, ein Haken wie z. B. beim &: dann beginne er unten. Er fahre zu- 
nachst das an die Anfangsstelle sich anschliefende Stiick nach; dann 
wisse er sehr bald, es kOnne der eine oder der andere aus einer Reihe 
von Buchstaben sein, die alle in gleicher Weise anfangen; jetzt suche 
er nach einem zweiten ihm bekannten Charakteristikum, um heraus- 
zufinden, welcher Buchstabe es sei. So beginnen %, ©, G, G, € alle 
mit einem nach rechts offenen Bogen, bei © und © hért der Bogen unten 
auf. Ist das der Fall, so sucht er nach einem Querstrich, ist dieser vor- 
handen, so sei es ein ©, wenn nicht ein ©. Geht der erste Bogen herum 
wieder nach links zu, so ist es ein G oder ©. Er wei nun: beim G ist 
auch ein senkrechter Strich vorhanden; findet er diesen, so ist es ein G, 
wenn nicht ein G. Sein § sieht fiir uns wie 3 aus, es ist aber vom 
® fiir ihn dadurch unterschieden, da es vorn oben keine Schlinge 
hat, die das & hat. Er begann beide von unten -an zu schreiben: 
beim & ging er von unten direkt im Bogen auf den Abstrich des Buch- 
stabens tiber und machte die einfache Schlinge in diesem; beim & stieB 
er, von unten ahnlich beginnend, am Kopf des Buchstabens auf den 
Haken, ersetzte diesen durch eine leichter schreibbare Schlinge und ging 
wie beim § hinab. Diese obere Schlinge war ihm also charakteristisch 
fir das . (Hier zeigt sich deutlich die Erleichterung des Schreibens 
durch motorisch leichte Bindungen [Schlinge].) Das gleiche finden wir 
z. B. beim kleinen deutsch gedruckten §. Er machte, oben beginnend, 
einen nach rechts offenen Bogen, dann einen nach links offenen und 
hieran anschlieBend eine Verbindungsschlinge zum nachsten Buch- 
staben, die den Buchstaben fiir den Normaien ganz unkenntlich macht, 
ihn aber nicht im geringsten stért. Er erkannte den Buchstaben spater 
wieder prompt. 

Das groBe B und % beganu er oben am Haken, ging herab, machte 
dann zum schnelleren Schreiben eine Schlinge, die der Buchstabe gar 
nicht aufweist. Bis hierhin konnte es ein ¥ oder % sein. Jetzt probierte 
er: ging der Abstrich bis an den ersten Strich heran, so war es ein %, 
wenn nicht, ein 8. Um alles andere kiimmerte er sich nicht. ,,Es komme 
nicht in Betracht.“ 

Ahnlich verfuhr er bei den anderen Buchstaben. 

Wenn wir die charakteristischen Momente seines Vorgehens beim 
Nachfahren von Buchstaben zusammenfassen, so sind es folgende: 

1. Er ging dabei in systematischer Weise vor, indem er gewohnlich 
links oben, bei einzelnen unten anfing und den optisch hervorstechend- 
sten ersten Teil der Buchstaben nachfuhr; dann ,,iiberlegte“‘ er, welcher 
Buchstabe es sein kénne. Konnte er aus dem ersten Stiick schon er- 
sehen, welcher Buchstabe es war, so hérte er auf. PaBte das Anfangs- 
stiick zu verschiedenen Buchstaben. so stellte er Proben an, indem 
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er suchte, ob einzelne weitere, charakteristische, gewohnlich ganz kleine 
Stiicke, vorhanden waren. 

2. Er beschleunigte das Nachfahren durch Weglassen von Buch- 
staten oder Worten, die er aus bestimmten optischen Symptomen 
oder aus dem Sinn erriet, und durch Verbindungsstiicke, die den moto- 
rischen Akt erleichterten. 

Auf diese Weise beschleunigte er das Nachfahren und damit den 
Lesevorgang au8erordentlich; immerhin blieb die Lesegeschwindigkeit 
doch sehr betrachtlich hinter der des Normalen zuriick. So brauchte er 
z. B. zum Lesen von zwei Druckzeilen der Frankfurter Zeitung, die ein 
Normaler in ca. 3 Sekunden las, rund 1 Minute. 

Auch diese Leistung im Lesen war, analog wir wir es bei den 
einfachen geometrischen Figuren gesehen haben, ein Ubungserfolg. 
Urspriinglich konnte er nur miihsam ,,schreibend Jesen‘, und zwar 
nur gut geschriebene Schreibschrift. Allmahlich lernte er durch 
den Vergleich der motorischen Erlebnisse bei den Buchstaben, bei 
denen das Nachfahren nicht so eindeutige motorische Erlebnisse ergab 
(bei anderen Handschriften und Druckschrift), mit den Er- 
lebnissen bei den bekannten das Wesentliche auch jener motorisch zu 
erfassen und das Unwesentliche mehr und mehr wegzulassen, wobei auch 
— analog wie bei den einfachen geometrischen Gebilden — gewisse 
optisch gegebene Eigentiimlichkeiten, wie Gré8e, Breite, Massigkeit 
eines Buchstabens, ferner Oberzeiligkeit, Unterzeiligkeit usw. mit der 
Zeit ein Erraten, ein mehr oder weniger sicheres Vermuten, um wel- 
chen Buchstaben es sich handelte, erméglichten. Er selbst gibt eine 
charakteristische Schilderung tiber die Art, wie er zum Erkennen der 
schwierigen Buchstaben gekommen war, so z.B. zum Erkennen der 
groBen Buchstaben des deutschen Druckes, (die haben ihm — begreif- 
licherweise — besondere Schwierigkeiten bereitet; daher konnte er sie 
auch noch viele Monate nach dem Beginn unserer Beobachtung 


nicht »lesen‘). Hatte er ein Wort zu ,,lesen“, dessen Anfangsbuch- 


staben er motorisch nicht erkennen konnte, so las er erst die anderen 
Buchstaben und riet dann aus diesen den Anfangsbuchstaben ; dann fuhr 
er den betreffenden Anfangsbuchstaben nach und merkte sich gewisse 


- Besonderheiten. Diese verglich er mit in motorischer Hinsicht teil- 


weise ahnlichen Buchstaben und kam so allmahlich zu einer genauen 
Kenntnis von den Buchstaben, ,,erwarb‘‘, wie wir sagten, seine verschie- 
denen ,,motorischen Alphabete“. Durch haufiges und wiederholtes ,,Le- 
sen‘ gewannen diese Alphabete immer mehr an Festigkeit und Gelaufigkeit. 
Ganz abnlich wie bei Buchstaben verhielt es sich bei Zahlen. 
B. Das Nachfahren anderer, ,ungewohnter Vorlagen. 
Wenn man Vorlagen wihlte, bei denen der Patient gar keine Ahnung 
hatte, was sie darstellen kénnten, d.h. wenn das Nachfahren des 
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Patienten durch keine Vermutungen geleitet war, so war das Nach- 
fahren, wie wir schon sagten, im héchsten Maffe beeintrachtigt. 
Gab man z. B. dem Patienten die Aufgabe, irgendeine der unten 
abgebildeten Vorlagen méglichst rasch nachzufahren, so tat er dies in 
der Weise, da er, wenn wir von allem Spezielleren, was gleich zur 
Sprache gebracht wird, absehen, langsam, mithsam, sklavisch 
und stiickweise die Linien nachzog. Das war die Folge davon, 
daB der Patient nicht imstande war, auf Grund einer vorher- 
gehenden Erfassung des Charakteristi- 
- ; schen der Gesamtgestalt nachzufahren, 
wie es ja der Normale in solchen Fallen zu 

tun pflegt. 


Abb. 13, Nr. 1—7. 


Die genauere Beobachtung seines Nachfahrens lieS nun weiter er- 
kennen, daB die groBe Unvollkommenheit des Nachfahrens bei ver- 
schiedenen Vorlagen und an verschiedenen Stellen einer und derselben 
Vorlage in verschieden starkem Ma8e zutage trat. Es zeigte sich naim- 
lich — und zwar immer wieder ganz eindeutig —, dafs der Patient Vor- 


lagen, die aus geraden Linien zusammengesetzt waren, weniger 
miithsam, wenn auch immer hoch langsam und stiickweise nachfuhr, 
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als solche, die aus lauter Krummen oder aus Geraden und Krum- 
men zusammengesetzt waren. Wir bringen einige Beispiele (vgl. 
Abb. 13, Nr. 1—7). 


Nr. 1: relativ gut nachgefahren?), an den Ecken Pausen. 

» 2: Bis zum Pfeil ganz langsam nachgefahren; dort ermiidet, 
aufgehort. 

,, 3: langsamer als bei 1, aber immerhin noch relativ ganz gut; an 
den Ecken kurze Pausen. 

Nr. 4: ganz langsam nachgefahren, und zwar nur bis zum Kreuz; 
macht beim Nachfahren lauter Sehnen bzw. Tangenten. 

» 5: Bis xX fuhr er recht gut nach, dann ganz langsam und ab- 
setzend (macht Sehnen!) weiter, aber nur bis x x; hier er- 
midet, abgebrochen. 

, 6: nachgefahren in 14 Sekunden. 

, 7: nachgefahren in 37 Sekunden. 


Diese Protokolle zeigen ganz deutlich, daB das Nachfahren von 
Geraden begiinstigt war. Zum Nachfahren von Nr. 7 z. B. brauchte 
der Kranke beinahe dreimal so viel Zeit wie zum Nachfahren von Nr. 6. 
AuBerdem ermiidete der Patient beim Nachfahren der Krummen oft 
so stark, daf er das Nachfahren schlieBlich aufgab?). 

Diese Begiinstigung des ; Se ee 
Nachfahrens von Geraden 
fiihrte beim Patienten zu f 


einer immer wieder be- ; : Gk a ope 

obachteten, merkwiirdigen i es (a 

Konsequenz: war eine Vor- Fit | \- 

lage aus geraden und krum- {ae Xe wee ars 

men Linien zusammenge- ~ — 

setzt, so versuchte der ae 
Abb. 14. 


Patient gesetzmafig das 
Nachfahren der Krummen zu vermeiden: er fuhrimmer da 
weiter nach, wo eine Gerade, bzw. ein Winkel und nicht da, 


1) Bei diesen Beispielen haben wir keine genaueren Zeitbestimmungen vorge- 
nommen. Das Nachfahren war, wenn auch besser wie z. B. bei Nr. 2, doch immer 
noch ganz bedeutend langsamer als z. B. bei den Buchstaben. 

2) Man glaube nicht etwa, daB das Nachfahren der Krummen dem Pat. in 
rein motorischer Hinsicht schwerer fiel als das Nachfahren der Geraden 
und Winkel. Forderte man den Kranken auf, spontan so rasch wie méglich ein 
rundes und eckiges Gebilde, etwa einen Kreis und ein Quadrat aufzuzcichnen, 
so fihrte er, ahnlich wie jeder Normale, die Kreisbewegung rascher aus als die 
eckige. (Rein motorisch ist ja die Ausftihrung einer raschen runden Bewegung 
leichter als die einer eckigen, wofiir ja auch die bekannte Tatsache spricht, daB 
kleine Kinder bei ihren ersten spontanen ,,Zeichnungen“ kreisahnliche Bewegungen 
machen.) 
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wo ein Bogen war. Das war auch dann der Fall, wenn fiir den Nor- 
malen das Nachfahren des Bogens durch dic sich aufdriangende Gesamt- 
gestalt besonders nahegelegt war. Man vgl.z.B. Abb.14 Nr.1. Wahrend 
es wohl nahe genug zu liegen scheint, daS man an der Stelle a weiter 
den Bogen nachfahrt, bog der Patient scharf nach rechts um, wie es der 
eingezeichnete Pfeil andeutet, und lieS den oberen Teil des Bogens 
einfach fort — ein Beweis mehr, daB das Nachfahren des Patienten 
nicht durch das Erfassen der Gesamtgestalt geleitet wurde. 

Als wir bei den Versuchen mit durchstrichenen Worten und 
Buchstaben das ,,Entgleisen“ des Patienten kennen lernten, sagten wir, 
da dies ,,Entgleisen‘‘ bestimmte charakteristische GesetzmaBigkeiten 
zeigte. Man errat jetzt, worin diese Gesetzmifigkeit bestand: der Pa- 
tient vermied auch bei den dort in Frage kommenden Versuchen das 

Nachfahren von Krummen und 
| suchte immer die Geraden nach- 
SY ;  zufahren!). 

Um zu zeigen, wie sehr es der 
| Patient vermied, Krumme nach- 
| : ; / ' gzufahren, bringen wir noch einen 
| Rhea f chee ie “| weiteren schlagenden Beleg. Das 
? Pana ' Nachfahren des Bogens konnte 
We | beim Patienten selbst dort 
ioe Per ias gy «nicht erzwungen werden, 
wo es durch entsprechende 
Farbengebung besonders 
nahegelegt war. Abb. 15, die nur eines der vielen Beispiele wieder- 
gibt, in denen der Patient sich immer gleich verhielt, zeigt dies aufs 
deutlichste: wo die Pfeile eingezeichnet sind, in der Ecke, erfolgte 
eine kurze Pause; danach verliefs der Patient den roten Bogen und 

bog in die griin gefarbte Gerade nach rechts oben ein. 

Die Tatsache, daB der Pat. auch dort Gerade und Winkel nachzufahren be - 
vorzugte, wo das Nachfahren der Krurnmen durch entsprechende Farbengebung 
besonders nahegelegt war, wird vielleicht bei einem kritischen Leser die Frage aut- 
kommen lassen, ob nicht die Ergebnisse der Versuche mit durchstrichenen Worten 
und Buchstaben den hier gewonnenen vidersprechen. Damals sahen wir ja, dal 
das ,,Entgleisen“ des Pat. nicht mehr vorkam, wenn fiir Wort und Nebenstriche 
verschiedene Farben gewahlt wurden. Im letzteren Falle konnte der Kranke 
wieder, wenn auch vielleicht nicht so gut wie gewodhnlich, .,schreibend lesen. 
Besteht nicht zwischen diesem und dem eben gewonnenen Ergebnis ein Wider- 
spruch? Sollte man nicht auf Grund der Tatsache, da® der Pat. Kramme nach- 


zufahren vermied, erwarten, da der Pat. auch die durch besondere Farbung aus- 
gezeichneten und dadurch zur lebhafteren Wirkung bestimmten Buchstabenformen 


Abb. 15. —— rot, --- griin. 


1) Durchstrichene Worte und Buchetaben bildeten natiirlich fiir den 
Patienten ahnliche ,,ungewohate“ Vor'agen, wie die hier gewah!ten. Taher konnte 
der Kranke sie auch ke.neswegs besser 1.acnfahren als die hier angefiihrten. 
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nicht richtig, nachfahren, sondern auf die andersgefairbten Nebenstriche ,,entgleisen“ 
wirde? Diese Erwartung besteht nicht zu Recht. Wir sagten ja oben S. 25, daB 
der Pat. das erstemal das Lesen des (andersfarbig) durchstrichenen Wortes nicht 
spontan zustande brachte; er zeigte eine Verwirrung und fragte, ob es ,,Doppel- 
buchstaben, blaue und rote‘ wiren. Nur als man ihn aufforderte, nur ,,das 
Blaue“ zu lesen, vermochte er die Aufgabe zu lésen. Hier war also der Pat. aus- 
driicklich aufgefordert, nur der einen bestimmten Farbe nachzufahren. Bei 
den in diesem Paragraphen besprochenen Versuchen hingegen wurde dem Kran- 
ken in dieser Beziehung keine besondere Instruktion gegeben; er war ganz sich 
selbst iiborlassen. Daf aber das ,,Lesen“ der mit andersgefairbten Linien 
durchstrichenen Worte, bzw. Buchstaben doch relativ so gut vor sich gir g, erklart 
sich aus unseren vorher gegebenen Ausfithrungen tuber die Art, wie der Pat. beim 
,,Lesen“* nachzufahren pflegte. Da er bei den betreffenden Untersuchungen wuBte : 
»das Blaue da“ oder ,,das Rote da“ sind Buchstaben, ging er mit einer besonderen 
,,Einstellung‘t an die Aufgabe heran; jetzt halfen ihm wieder alle jene vorhin 
(S. 81ff.) erérterten Momente. 

Wie kommt es nun, daf der Patient in den berichteten Versuchen 
besser (rascher und sicherer) die Geraden nachfahren konnte als dic 
Krummen? Die Beantwortung dieser Frage ist, wenn man sich die Er- 
gebnisse der Analyse der optischen Erlebnisse des Patienten vor Augen 
halt, nicht schwer zu geben. Wir miissen uns dabei immer wieder ver- 
gegenwirtigen, daB der Kranke die optisch charakteristische Struktur 
an einer gebotenen Vorlage nicht erfaBte. Wir erinnern jetzt daran, was 
der Patient optisch vorfand, wenn ihm ein z. B. nach oben offener Bogen 
geboten wurde; fixierte er die Mitte des Bogens, so hatte er ,,etwas 
ausgedehntes Schwarzes“, dessen Anfang und Ende irgendwie nach 
oben gingen — mehr erfaBte er nicht; betrachtete ér den Bogen sukzes- 
siv, mit wanderndem Blick (aber ohne nachzufahren), etwa erst den 
Anfang, dann die Mitte und dann das Ende, so erfafte er zwar wieder, 
daB Anfang und Ende dieses ,,etwas ausgedehnten Schwarzen® vou 
dessen Mitte abwichen, aber den nadheren anschaulichen Struktur- 
zusammenhang zwischen diesen Stellen, wie ihn der Normale hat. 
hatte er wieder nicht: er ,,wufte nur: ,,es kann keine Gerade sein. 
denn die Enden weichen von der Mitte ab“, und die Erfahrung, die er 
sich mit der Zeit angeeignet hatte, lie8 ihn wohl auch den SchluB ziehen 
Ja8 es sich um eine gebogene Linie handeln wiirde. Aber dies alles ist 
fiir die Lésung der ihm gestellten Aufgabe — den Bogen prompt, ge- 
wissermaRen mit einem Ansatz nachzufahren — belanglos, da er ja 
die dem Normalen anschaulich gegebene Stirke der Bogenkrimmung 
gar nicht erraten konnte, also gerade das nicht, was ihm tberhaupt 
erst die Méglichkeit geben kénnte, die Aufgabe in der verlangten Weise 
zu lésen. Daher kam es auch, daf der Patient in den berichteten Ver- 
suchen gezwungen war, sklavisch sich an die Vorlage zu halten und 
stiickweise nachzufahren. Er fuhr auch charakteristischerweise gar 
nicht die ,,.krumme Linie‘ nach, sondern lau‘er Geraden, die ungefaihr 
einem Stiickchen des Bogens entsprachen und iramer wieder ihn be- 
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ruhrten; er machte also lauter kleine »Langenten“ oder ,,Sehnen“ 
(vgl. die Beispiele oben S. 87). Anders verhielt es sich bei rete ay 
Obzwar er auch das charakteristische Moment der Geradheit o coh 
nicht erfaBte, so muBte die objektive Gerade fiir das verlangte Nach 
fahren doch giinstigere Bedingungen schaffen als die (eames und 
zwar aus folgendem Grunde: der Eindruck jenes ausgedehnten 
Schwarzen‘, den die Gerade im Patienten erweckte, schloB gleichsam 
theoretisch die Méglichkeit aus, da8 es sich objektiv um einen Bo ae — 
wenigstens um einen solchen von starker Kviimmung — aoe 
kénnte, denn ,,der Anfang und das Ende des ,ausgedehnten Schwar- 
zen‘ wichen ja von dessen Mitte nicht ab‘. Der Patient konnte also 
ae und mit Recht — sein Nachfahren yon der (durch die Erfahrung 
immer mehr gefestigten) Vermutung leiten lassen, daB es sich um ine 
Gerade oder um einen Bogen von sehr geringer Kriirmmungsstirke 
handeln wiirde. Er zog recht »mutig"’ eine Gerade und — entsprechend 
der GroBe des ,,ausgedehnten Schwarzen“ — eine relatiy ee Gerade 
Dabei merkte er, daB er nicht von dem »schwarzen‘ auf die ande 
gefarbte, etwa weife Umgebung abwich. . 
Kin derartiges mutiges Einsetzen des Nachfahrens konnte natiirlich 
bei der Krummen nie erfolgen, denn hier kommt es, wie gesagt, auf 
das Erfassen der jeweilig vorhandenen Starke der eohaena 
rie se den Geraden aber gibt es natiirlich keine solchen Unter. 
Unsere Darlegungen iiber das Nachfahren lassen uns jetzt verstehen 
wie Patient imstande war, ohne die charakteristische Struktur der Vor: 
lage optisch zu erfassen, in bestimmten Fallen (in denen es tiberhaupt 
zu einem Erkennen kam) so schnell nachzufahren. Sie zeigen uns Hoo 
daB er zwar nur auf Grund von nachfahrenden Beyeguncen enkannte, 
daB aber diese Bewegungen in den bestimmten Fallen nicht sklavisch 
sich an die Vorlage anzulehnen brauchten, sondern da sie durch ge- 


wisse optische Symptome oder andere M 
: Momente mehr ab 
Natur bestimmt waren. inal 


§ 17. Das ,,Sehen von Bewegung“. 


Die normalpsychologischen Untersuchungen haben erwiesen, daf 
das Sehen von Bewegung nicht auf Grund von peripheren don auf 
Grund von zentralen Vorgingen zustande kommt. 

Schon weil bei unserem Patienten zweifellos schwere zentrale Sté- 
rungen auf optischem Gebiete vorlagen, fragte es sich, ob bzw. in welcher 
Weise das Sehen von Bewegung bei ihm beeintrichtigt war. Diese 
Frage dringte sich aber um so mehr auf, als unser Patient ioe im- 
stande war, festgestaltete Eindriicke zu gewinnen, und wir schon oben 
(§ 12) gesagt haben, daB bestimmte Versuchsergebnisse auf dem Gebiete 
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des Bewegungssehens Max Wertheimer zu der Annahme gefihrt 
haben, daB es sich beim Gestalterfassen um wesensverwandte Vorginge 
handelt, wie beim Sehen von Bewegung’). 

Der Eindruck ,,Bewegung“, also das, was man subjektiv unmittel- 
bar an optisch Gegebenem vorfindet, wenn man die Bewegung sieht, 
kann durch zwei verschiedene physikalische Vorginge erweckt werden: 
1. durch ein wirklich kontinuierlich bewegtes Objekt, 2. durch in 
bestimmter Geschwindigkeit erfolgende sukzessive Darbietung von 
einzelnen, den einzelnen Bewegungsphasen entsprechenden ruhenden 
Bildern, wie z. B. im Kinematographen oder Stroboskop. Im letzteren 
Falle geniigt schon die sukzessive Darbietung z weier raumlich getrennter 
Objekte, um bei geeigneter Sukzessionsgeschwindigkeit der Reize einen 
deutlichen Bewegungseindruck zu erwecken. Exponiert man z. B. 
am Tachistoskop die Vertikale und nach einer Zwischenzeit ¢ die 
Horizontale —, so gewinnt man bei geeigneter Wahl der Zwischenzeit t 
(etwa 1/5, Sekunde) den deutlichen Eindruck der Bewegung eines 
Striches aus der vertikalen in die horizontale Lage. 

Die Frage, wie es kommt, dafs unter den zuletzt genannten Be- 
dingungen, d.h. bei einer bestimmten sukzessiven Erregung zweler 
riumlich getrennter Netzhautstellen, ein deutlicher Eindruck der Be- 
wegung zustande kommt, war lange strittig; verschiedene Torsche1 
glaubten, sie in sehr verschiedenem Sinne beantworten zu missen. 
Die ,,experimentellen Studien itber das Sehen von Bewegung von 
Max Wertheimer brachten nun zahlreiche entscheidende Versuche*). 
Diese zeigten, da die verschiedenen, einerseits peripheren, anderer- 
seits mehr zentralen Faktoren, die man als das Wesentliche zur Er- 
klarung herangezogen hatte — man dachte z. B. an solche Verhalt- 
nisse wie An- und Abklingen der Erregung in benachbarten Netzhaut- 
stellen, Augenbewegungsempfindungen usw. bzw. subjektive Ergan- 
zung von Zwischenlagen, Identifikation, Urteilstauschung usw. —. 
nicht als Erklirungen in Betracht kommen, daB wir es hier vielmehr 
mit einem zentral zustande kommenden Kindruck spezi- 
fischer Art zu tun haben, der gesetzmafig und psychisch un- 
vermittelt an eine bestimmte Sukzession der zwei Reize, 


1) Auch von anderen Psychologen, aber von anderen gestalttheoretischen 
Anschauungen als von Wertheimer werden Bewegungserlebnisse zu den Ge- 
stalterlebnissen im allgemeinen gerechnet, so z. B. von v. Ehrenfels und den 
Vertretern der Lehre von der sog. ,, Vorstellungsproduktion“: von A. v. Meinong, 


’ Witasek, Benussiu.a. (Vgl. zur allgemeineren Orientierung Witaseks Grund- 


linien der Psychologie, S. 222ff. Leipzig 1908.) 

2) Zeitschr. f. Psychol. 61, 161 ff. 1912. Hier findet der Leser auch die Litera- 
tur. (Auf einige gegen manche Befunde Wertheimers neuerdings gemachten 
[unseres Erachtens nicht stichhaltigen] Einwinde seitens einiger Psychologen 
kénnen und brauchen wir hier nicht einzugehen.) 
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— etwa (um an dem bereits angefiihrten Beispiele zu bleiben) des ver- 
ikalen und des horizontalen Striches ——gebunden ist"). Verlangert 
nan allmahlich diese bestimmte Zwischenzeit t, so sicht man schlieB- 
ich zuerst die Vertikale und dann, nach einiger Pause, die Hori- 
ontale. Wird hingegen die bestimmte Zwischenzeit ¢ kontinuierlich 
rerktirzt, so erreicht man (schon bevor t = 0 wird) ein drittes, aus- 
ezeichnetes (Haupt-) Stadium, in dem man eine qualitativ wieder ganz 
mdere optische Gegebenheit vorfindet, nimlich die Winkelgestalt L. 


Zur Beantwortung der Frage, ob, bzw. in welcher Weise das Sehen 
ron Bewegung bei unserem Patienten beeintrachtigt war, untersuchten 
vir den Patienten 1. mit wirklich bewegten Objekten und 2. mit 
Schein“ bewegungen. 

1. Wirklich bewegte Objekte. 


a) Versucheim Hellen. Fihrte man vor den Augen des Patienten - 


in etwa 1m Entfernung) mit dem ausgestreckten Zeigefinger eine 
asche Bewegung aus im Sinne einer Streckung des Unterarms von 
ben nach unten, so sagte er, wenn die Hand sich oben befand, » jetzt 
st es oben“, und wenn sie sich unten befand, ,,jetzt ist es unten.’ Auf 
ie Frage, ob er denn nicht ,,zwischen oben und unten etwas 
esehen hatte, sagte er immer ,,nein“ und gab nur an, daB sie 
uerst oben und dann unten erschien. 

Fithrte man die Bewegungen langsamer aus und forderte man 
in auf, die Hand dauernd zu fixieren, so konnte man eine kontinuier- 
che verfolgende Augenbewegung feststellen. Der Patient sah aber 
uch hierbei keine Bewegung. Was er auBer der Ausgangs- und 
mdlage, also zwischen den extremen Armstellungen eigentlich sah, 
yaren einzelne isolierte Lagen. 

Wurde die Finger- (bzw. Arm-) Bewegung 4uBerst langsam aus- 
efiihrt und wurde der Patient beim Beginn der Bewegung aufgefordert, 
nzugeben, ob sich der Finger bewege oder nicht, so erklirte er nach 
iner Betrachtung von 2—3’,, daf der Finger sich in Ruhe befande. 
Vurde nun der Finger mit der gleichen Geschwindigkeit in derselben 
‘ichtung weiter fortbewegt, etwa so weit, daB der Winkel zwischen 
er neuen und anfanglichen Armstellung ca. 10° betrug, so bemerkte 


*) Der Eindruck der Bewegung, der bei sukzessiver Darbietung ruhender 
ilder entsteht, ist also psychologisch in keinem Sinne eine ,, Tauschung“. Nur 
m eine Taéuschung iiber den wirklichen physikalischen Vorgang, nicht um eine 


ber psychisch Gegebenes kann es sich hier handeln. (Erwihnt sei auch, daB bei 


ner gecigneten, fiir verschiedene Beobachter etwas verschiedenen [,,optimalen‘’] 
wischenzeit t ein Bewegungseindruck zustande kommt, der nicht — auch von 
subtesten Beobachtern nicht — von einer gleichzeitig gegebenen wirklichen 
ewegung, d.h. einer solchen, bei der ein Objekt aus einer Anfangslage in eine 
ndlage wirklich kontinuierlich iibergeht, unterschieden werden kann.) 


a 
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der Kranke (meist nicht ohne Erstaunen), da8 Finger und Arm sich in 
einer neuen Lage befanden, worauf er seine Aussage korrigierte und eine 
Bewegung fiir stattgefunden erklairte, ohne sie gesehen zu haben. 

Lie man ihn den Sekundenzeiger einer groferen 1/,-Sekunden- 
Stoppuhr beobachten und diesen mit dem Zeigefinger oder einem spitzen 
Gegenstand verfolgen, so sagte er etwa alle fiinf bis zehn Sekunden , jetzt 
steht der Zeiger da“, ,,jetzt steht er da“. Er fuhr nicht mit dem Gegen- 
stand dem Zeiger nach, sondern ,,sprang* von einer Stelle auf die an- 
dere. Die Stellen, die er markierte, waren optisch ausgezeichnete 
Stellen; teils waren da dickere Striche, die der Zeiger verdeckte, oder 
Zahlen. Die Bewegung sah Patient auch hier nicht. Wohl 
aber schlo& er; dafS der Zeiger sich bewegt hitte. 

b) Versuche im Dunkeln: 
wurde aus ca. 2m Entfernung in einer Exkursion von etwa 1/,m_ be- 
wegt. Diese Priifung ergab ganz iihnliche Resultate wie die Versuche im 
Hellen. Beisehrrascher Bewegung gab der Patient an, wenn das Licht 
an der Stelle war, die objektiv dem Anfang der Bewegung entsprach, 
er sehe ein Licht“ und zeigte die Stelle; befand sich das Licht dann 
an der anderen Stelle, die dem Ende der Bewegung entsprach, so sagte 
er wieder, er sche das Licht. Eine Bewegung hatte er nicht ge- 
sehen. Er hatte nur das Licht an verschiedenen Stellen 
nacheinander festgestellt. Auch bei &uBerst langsamer Be- 
wegung verhielt sich der Kranke genau so wie bei dem analogen Ver- 
such mit der Finger- (Arm-) Bewegung. 

2. Scheinbewegungen. 

Mit Hilfe einer bestimmten, hier nicht weiter zu beschreiben- 
den Vorrichtung suchten wir nun durch sukzessive Darbietung 
zweier ruhender, raumlicher getrennter Objekte einen Bewegungs- 
eindruck im Patienten zu erzielen!), Im halbverdunkelten Unter- 
suchungszimmer wurden in rascher Sukzession zwei im durchfallen- 
den Licht vot erscheinende gréRere Punkte bzw. vertikale Striche 


Kine elektrische Taschenlampe 


1) Wer solche Versuche an bestimmten Kranken auszuftihren fiir notig findet, 
sei auf eine héchst einfache (und fiir klinische Zwecke daher wohl geeignete), von 
M. Wertheimer (a.a. 0.) angegebene Methode, den sog. Schattenversuch 
verwiesen. ,,Der Schattenversuch in primitivster Form, nicht vollig exakt wegen 
eines Helligkeitswechsels, wird derart angestellt, da von zwei elektrischen Lam- 
pen aus von einem (oder zwei) stehenden Staben zwei Schatten in einem Abstande 
voneinander geworfen werden (von vorn auf eine weiBe Wand, oder auf der riick- 
wartigen Seite einer Milchglasplatte oder eines gespannten Papiers) und nun rhyth- 
misch abwechselnd dic eine und die andere Lampe durch einen Wechsclkontakt 
erleuchtet und verdunkelt wird; man sieht im Optimalstadium Hin- und Herwan- 
dern cines Schattens; verschiedene Anordnung der Schattenlagen und -stirken 
ergibt mannigfache Variationsméglichkeit; auch einmalige Sukzession... ist er- 
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geboten. (Schematisch I> bzw. me die Pfeile zeigen die Bewegungs- 
a a mS 


richtung an). Die objektive Entfernung zwischen a und 6 betrug 11 cm, 
18cm, 25cm und 30cm. Wir konnten nur mit Serienexpositionen 
ab—ba—ab—ba... operieren. Der Patient beobachtete aus etwa 2m 
Entfernung. Auch unter solchen Bedingungen vermochten wir bei 
keinerlei Sukzessionsgeschwindigkeit der Reize cinen Be- 
wegungseindruck im Patienten zu erzielen. 

Wenn fiir einen von uns oder fiir einen anwesenden Normalen das »optimale 
Bewegungsstadium“ bestimmt und dabei cer Pat. zur Betrachtung aufgefordert 
wurde, so machte der Kranke mitunter Angaben, die theoretisch nicht ganz klar 
wurden. Z. B. bei 1l cm Raumabstand sagte er: ,,Beide Punkte gehen schnell 


fort und kommen schnell wieder‘‘, bei 25 und 30 em Abstand ,,der linke Punkt 
steht, der rechte kommt und geht wieder‘. 


Im Stroboskop sah der Kranke ebenfalls keine Bewegung. 

Wir sagten schon oben 8. 51, daf der Patient, als er durch diese 
Versuche und unsere Fragen darauf aufmerksam wurde, daB er Be- 
wegung nicht sehe, sich gar keine Vorstellung machen konnte, was und 
wie eigentlich der normale optische Bewegungseindruck sei. Es half 
auch nicht wesentlich, als wir in ihm taktile Bewegungseindriicke 
durch rascheres und langsameres Bestreichen des Handriickens oder des 
Unterarmes mit Hilfe eines Stibchens erweckten. Solche taktile 
Bewegungseindriicke hatte der Patient sehr deutlich, seine 
Angaben aber lieBen klar erkennen, daB er Analoges auf optischem 
Gebiete nicht hatte. ,,Hier gehts dauernd durch“, , hier gehts durch 
alle Stellen‘‘, meinte er, ,,aber so etwas sehen, kann ich nicht.‘* Er 


sah auch nicht die kontinuierliche Bewegung des Stiibchens auf der’ 


Hand bzw. auf dem Unterarm, wenn er die Aufgabe erhielt, die Be- 
wegung des Stabchens nicht nur taktil aufzufassen, sondern gleich- 
zeitig das Stabchen mit den Augen zu verfolgen oder ungezwungen 
(ohne besondere Instruktion) auf die betreffende Kérperstelle hinzu- 
sehen. 


Nachdem der Patient auf seine Stérung aufmerksam gemacht wurde, 
machte er Angaben tiber eigentiimliche Beobachtungen aus seinem 
gewohnlichen Leben, die offenbar durch den Verlust des Bewegungs- 
eindruckes bedingt waren, und die sich der Patient frither gar nicht er- 
klaren konnte. So erzihlte er unter vielem anderen folgendes: Wenn 
er die elektrische Bahn herankommen sieht, so ,,sieht er sie in etwa 
5m Entfernung“; dann sieht er gewéhnlich ,,nichts‘. und ,,dann steht 
sie plotzlich vor ihm“. Das hatte ihn schon oft gewundert. — Einen 
fahrenden Eisenbahnzug, den er deutlich ,,erkannte‘‘, habe er nicht 
sich bewegen gesehen. Er hatte nur die Bewegung aus dem Geriiusch 
erschlossen. — Als er einmal mit seiner Schwigerin spazieren gehen 
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wollte, ging diese vor ihm aus dem Haus und er ihr nach in etwa 20 m 
Entfernung von ihr. Er meinte dann zu sehen, dafi die Schwigerin 
stehenblieb, stillstande, und war sehr erstaunt, da® er sie nicht ein- 
holte; ,,die Entfernung wurde nicht kiirzer.“ 

Nach allem besteht kein Zweifel, daB Patient die Fahigkeit, 
Bewegung zu sehen, vollig eingebuBt hatte. Was er sah, 
war nur ein ,,jetzt hier“, ,,jetzt dort‘; den EKindruck der Bewegung. 
wie ihn der Normale hat, dieses spezifisch Andere als die cinzelnen 
voneinander isolierten Lagen, hatte er nicht: 


Eine Stérung ahnlicher Art ist bisher u.W. nur von Pétzl und Red- 
lich!) beschrieben worden. Wir héren von der betreffenden Patientin : 
,,.LaBt man eine starke Lichtquelle in langsamer oder schnellerer Be- 
wegung auf sie wirken, so scheint sie die Bewegung des Objekts nicht 
zu apperzipieren, sie bezeichnet das, was sie sieht, als mehrere Lichter . .~ 
Auch M. Wertheimer hatte Gelegenheit diese Patientin sowoh! mit 
wirklicher als auch mit ,,Schein“bewegung zu untersuchen?). Er sagt: 
.,Die Stringenz leidet etwas durch die herabgesetzte Intelligenz der 
Vp.; jedoch ergab sich der Mangel des Bewegungssehens trotz Erken- 
nung der Farbe immer wieder, wihrend die Vp., wenn akustische Ein- 
driicke halfen (Rascheln usw.), von ,Hin- und Herflattern’ sprach. 
Dabei wurde die Farbe des objektiv Vorbeibewegten erkannt.” (S. 247.) 

Unser Patient verhielt sich anscheinend etwas anders, als die vor- 
erwahnte Patientin; unser Kranker sprach nicht von mehreren Lich- 
tern, er gab immer an, da es dasselbe Licht (bzw. derselbe Arm, 
Uhrzeiger usw.) sei, das sich ,,jetzt hier“, ,,jetzt dort“ befindet. Wir 
erwihnen dies aus folgendem Grunde: F.B. Hofmann sagt®), dab. 
wenn es sich beim Sehen von Bewegung um ahnliche Vorgange handelt. 
wie beim Erfassen riiumlicher Gestalten durch den Gesichtssinn, man 
erwarten miiBte, ,,daB Falle vorkommen, in denen trotz erhaltenen 
Sehens ruhender Objekte das Bewegungssehen verlorengegangen ist 
Gerade das ist ja auch beztiglich des Hérens von Melodien der Fall. 
In den Fallen von Amusie hért der Patient noch, versteht aber die Me- 
lodie nicht mehr“ (S. 330). 

Obschon nun, meint Hofmann, der Fall von Pétzl und Redlich 
,ausgezeichnet in das Gesamtbild der ,Gestaltsauffassungen’ hinein- 
zupassen scheint‘ — und, wie wir jetzt hinzuftigen konnen, unser Fall 


1) Pétzl und Redlich, Demonstration eines Falles von bilateraler Affektic”: 
beider Occipitallappen. Wiener klin. Wochenschr. 24, 517. 1911. 

2) M. Wertheimer, a.a. O., S. 247. 

3) F.B. Hofmann, Die Lehre vom Raumsinn des Doppelauges. In .,Er- 
gebnisse der Physiologie“, herausg. von Ascher und Spiro, 15. Jahrg., S. 238 ff. 
Wiesbaden, Bergmann, 1916. 
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auch, sogar vielleicht erst recht — halt Hofmann es doch nicht fir 
angezeigt, ,,daraus allzu weitgehende Folgerungen zu ziehen‘“’. Gewif 
nicht — aber weshalb warnt der Autor vor solchen Folgerungen? 
Die unseres Erachtens biindigen, auf experimenteller Grundlage er- 
hobenen Einwande Wertheimers (a.a.0.) gegen die Anschauung 
Linkes, da8 die ,,Identifikation’, d.h. ,,die Beziehung der auf- 
einanderfolgenden Phasenbilder auf ein und dasselbe Objekt‘, die wesent- 
liche und unbedingte Voraussetzung des Bewegungssehens ist, halt 
Hofmaun nicht ,,fiir ganz durchschlagend“. Positive Gegenargumente 
bringt er nicht!), meint aber in bezug auf die Patientin von Pétzl 
und Redlich, daB der Verlust des Bewegungseindruckes daraus er- 
klart werden kénnte, daf ,die Fahigkeit, die aufeinande rfolgenden 
Lichteindriicke auf ein und dasselbe Objekt zu beziehen, verloren- 
gegangen sein [kénnte] und damit wire natiirlich auch die Fahigkeit, 
das Objekt bewegt zu sehen, abhanden gekommen‘ (S. 330). 

Da wir die betreffende Patientin nicht kennen, méchteu wii nicht ent- 
scheiden, ob bei ihr diese (an sich sehr unwaarscheinliche) \ermutung 
zu Recat besteht. Eine solche Erklirung fiir unseren Fail ist aber 
sicher nicht méglich. Ist der fiir die Entstehung des Bewegungssehens 
postulierte Identiti&tseindruck etwa eine Uberzeugung, ein abstraktes 
Wissen wie: ,,es ist dasselbe Objekt?“ Wenn ja, dann paBt die Deu- 
tung fir unseren Patienten keinesfalls; denn erstens sprach der Patient 
immer von demselben Lieht, und zweitens hatte er ja deuiliche 
taktile Bewegungseindriicke, und diese miiBten fiir ihre Entstehung 
wohl auch eine derartige Identitatstiberzengung beansprucht haben. 
Ist aber der Identit&tseindruck irgendein anschaulicher Eindruck 
sui generis, der, mit dem Bewegungseindruck irgendwie verwachsen, 
das Sehen der Bewegung tiberhaupt erst méglich macht, so miBten 
wir zwei ~erschiedene solche Eindriicke annehmen, — einen besonderen, 
erhalten gebliebenen, fiir das taktile Gebiet, und einen spezifisch anderen 
fiir das optische, der verlorengegangen sein miSte. Da wir uns unter 
dem ‘n Frage stehenden Eindruck nichts denken kénnen, so kénnen wir, 
wie es scheint, ohne ,,allzu weitgehende Folgerungen zu ziehen“, sagen, 
daB der Verlust des spezifischen optischen Bewegungseindruckes bei 
einem Patienten, der in so hohem MaBe ,,gestaltblind“ war, eine nicht 
geringe Sttitze fiir die Anschauung bietet, dafs es sich beim Bewegungs- 
sehen um ahnliche Vorgiinge wie bei dem optischen Gestalterfassen 
handelt. 


1) Ja, auf 8. 328 meint Hofmann selbst, daB man den Begriff der Identifika- 
tion ,,erweitern“ miBte, wenn man ihn mit den Ergebnissen Wertheimers in 
Ubereinstimmung bringen will. 
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§18. Spezielles ther das Verhalten des Patienten gegeniiber 
Flachengestalten. 


1. Die Privalenz der Flache. Wir hatten wiederholt ausge- 
fiihrt, daS Patient Flichengestalten im allgemeinen viel schneller und 
besser ,,erkannte“ als Umrifgestalten; allerdings auch nicht alle gleich 
schnell und auch nicht alle auf dieselbe Weise: manche. indem er sie 
nachfuhr, wie die einfachen geometrischen Figuren, manche ohne sie 
nachzufahren, wie viele kleineren und alle groBeren Bilder. Als beson- 
ders auffallend hatte es sich herausgestellt, daB er bei einfachen Figuren 
nachfahrende Bewegungen machte, bei ,,komplizierteren‘' nicht. 

Fassen wir zuniichst die Falle ins Auge, in denen er bei einer Flachen- 
gestalt nachfahrende Bewegungen machte. Das schnellere ,.Erkennen‘‘ 
konnte dadurch bedingt sein, daB die Flachengestalten indirekt giin- 
stigere Bedingungen fiir das Nachfahren bieten. Schon normalerweise 
ist die Auffassung einer Flichengestalt ,,cinfacher“ als die einer Um- 
riBgestalt!). Eine homogen ausgefiillte Figur hebt sich im allgemeinen viel 
deutlicher und eindringlicher als ein besonderes Etwas von ihrer Um- 
gebung ab ais eine entsprechende Umrifgestalt. War dieses Pravalieren 
der Flache auch bei unserem Patienten der Fall, so muBte es geeignet 
sein, sein Nachfahren zu erleichtern, eben weil es gerade das, was der 
Patient nachzufahren hatte, wesentlich auffallender hervortreten lieS. 
Tatsichlich war, wahrend er bei den Umrifgestalten Stiick fiir Stiick 
nachfahren mute — wir sehen jetzt einmal von dem durch ,,Ver- 
mutungen“ geleiteten Nachfahren ab —, das stiickweise Nachfahren 
bei den Flachengestalten nicht nétig. Hier war der kontinuierliche Zu- 
sammenhang ohne weiteres gegeben; Patient sah die Flache als zu- 
sammenhiangenden ,,Fleck‘‘, was indirekt sein Nachfahren erleichterte. 
Es ist danach ohne weiteres klar, da® er Flachen gewohnlich schneller 
 erkannte‘ als UmriBgestalten. 

Nun hat das Verhalten des Patienten ergeben, da bei ihm das 
.,Pravalieren‘’ der Flache in besonders stark ausgepragtem MaBe vorlag. 
(Er machte auch ganz spontan Angaben, die darauf hinwiesen. Vg!. oben 
S. 52.) So hatte er auch immer die Tendenz, bei Vorlagen, 
die Strichzeichnungen darstellten, zu suchen, ob er das 
Gebotene nicht als irgendeine Flichenfigur deuten kénnte, 
Daraus ergab sich zuweilen, da8 er dew Hintergrund als Bild 
und umgekehrt zu deuten neigte, namentlich wenn das Bild 
so viel Einzelheiten enthielt, daB er sie mit Hilfe von nachfahrenden 
Bewegungen nicht deuten konnte, wihrend der Hintergrund oder 
wenigstens ein Teil desselben irgendeine sinnvolle Interpretation 

1) Das zeigen besonders die neuen Untersuchungen Rubins tiber ,,Die 
visuelle Wahrnehmung von Figuren“. Ber. iib. d. VI. Kongre8 f. experim. Psychol., 


S. 60ff. Leipzig 1914. 
Goldstein-Gelb, Untersuchungen Bd. I 7 
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zulieB, Das zeigte sich, um nur ein Beispiel zu geben, be’ folgen- 
dem Bild. : 

Er konnte den ihm gezeigten Hahn uicht ,erkennen‘. Die Vor- 
lage enthielt so vicle Kinzelheiten, da8 der Versuch, nachzufahren, ihn 
zu keinem Resultat fiihren konnte. Als man ihn aufforderte, doch nach- 
zufahren, fuhr er, beim Kopf 
des Hahnes beginnend, ber 
dessen Ricken (er begann an 
der Stelle a@ und hoérte an der 
Stelle b auf) und sagte, es sei 


ganz unverstandliche, Angabe 
klarte sich auf, als es sich 
herausstellte, daB der Kranke 
tatsichlich den ,,Hahn‘ nicht 
als Bild und die ,,Umgebung“ 
als Grund, sondern die Um- 
gebung als Bild deutete, und 
nicht den Kontur ,,des Hahnes“, 
sondern den Kontur ,,der Um- 
gebung“ nachfuhr!). Die inner- 
haib des Weges, den er nachfuhr, eingeschlossene Flache hatte 
tatsichlich die Form ciner Zunge. Ganz ihnlich verhielt sich der 
Patient auch bei anderen Bildern. In diesen Fillen, also in solchen, in 
denen er nachfuhr, erfolgte das ,,Erkennen“ der Flachengestalten deshalb 
prompter als das der Umrifgestalten, weil die optische Pravalenz der 
Ilache sein Nachfahren und somit auch scin ,,Erkennen“ begiinstigte. 
2. Die Bedeutung der Pri- 

>t] valenz der Flache firdas Ver- 
é halten des Patienten gegen- 

aber der sog. Miller-Lyer- 

sehen Tauschung. Die Prii- 

os -<e a valenz der Tlache zeigte sich sehr 
AO ea interessant im Verhalten des Pa- 
eieala tienten der ,,Miller-Lyerschen 

Tauschunge“ gegeniiber. Diese laBt sich in zweierlei-Formen zeigen, je 
nachdem man die Figur mit oder ohne Hauptlinie zeichnet. Gab man nun 
dem Patienten die Figur mit ausgezogener Hauptlinie, so fur er auf die 


| 
3 
E 


1) Auch ein Normaler kann bei sog. ,.gesraltmehrdeutigen’ Vorlagen bald 
das Bild bald die Umgebung als Figur oder Grund auffassen (Benussi: Gesetze 
der inadaquaten Gestaltauffassuny, Arch. f. c. ges. Psycbol. 32, 397 ff. [1914]; 
Rubin: a.a.O.). Beim Pat. gescbah es aber auch be! Vorlagen, die bein: Normalen 
eine ganz bestimmte Auf.assung eindevtig und zwingend anregten. 


eine Zunge. Diese, zuniichst . 


py reagan eye 
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Frage, ob ihm die beiden Teile der horizontalen Linie gleich oder ver- 
schieden vorkimen, die Linic (mit dem Kopf) nach und sagte, sie seien 
gleich. Der Patient verhielt sich also bei oft wiederholten Versuchen 
nicht wie ein Normaler. Zu unserem Erstaunen aber fanden wir, als ihm 
bei einer anderen Gelegenheit die Figur, wie nebenstehend, ohne ausge- 
zogene Linie vorgelegt wurde, das entgegengesetzte, normale Verhalten. 
Wir konnten uns zuniichst dies verschiedene Verhalten nicht erkliren. 
Spater, als wir erkannt hatten, da{B lichen fiir sein gesamtes Verhalten 
eine ganz andere Rolle spielten als Umrifigestalten, wurde uns das ver- 
schiedene Verhalten den beiden Formen der Figur gegentiber verstandlich. 
Denn, mag man itiber die Erklirung der ,,Tauschung“ noch immer 


’ streiten, so viel ist namentlich auf Grund der neuesten Untersuchungen 


sicher, daB es sich in dem einen Fall mehr um das Erfassen einer Linien- 
gestalt, in dem anderen einer Flachengestalt handelt. Der schein- 
bare GroRenunterschied zwischen den beiden Teilen bei der Darbietung 
mit der ausgezogenen Hauptlinie kann nur gegeben sein, wenn man die 
Linienfigur o ptisch erfaf%t. Der Patient war aber dazu nicht imstande: 
er erkannte, wie jede andere einfache Linienfigur, auch diese mit Hilfe 
von nachfahrenden Bewegungen, die ihm von beiden Teilen selbst- 
verstaindlich die gleichen Erlebnisse lieferten. Bei der Auffassung der 
zweiten Art der Darbietung, bei der es sich, wie wir sagten, um eine 
Flichengestalt handelt, wirkten zum mindesten rein optische Momente 
mit, die ihn zu einer, der normalen etwa entsprechenden Auffassung 
fihrten. Das verschiedene Verhalten des Patienten entsprach aiso 
vollstiindig seinem sonstigen Verhalten gegentiber UmriB- und Flachen- 
gestalten. 

Exkurs: Angaben des Patienten bei verschiedenen anderen 
geometrisch-optischen ,,Tauschungen“. 

Wir haben den Patienten dann auch auf sein Verhalten gegentiber 
mehreren anderen sog. geometrisch-optischen Tauschungen wiederholt 
untersucht'). Wir kénnen eine Erklarung der verschiedenen Angaben 
des Patienten bei den verschiedenen Figuren hier nicht zu geben 
versuchen, ohne in eine hier viel zu weit fiihrende Hrérterung unge- 
klarter Fragen einzutreten. Wir miissen deshalb darauf verzichten 
und kommen vielleicht spiter bei einer anderen Gelegenheit darauf 
zuriick. Wir begniigen uns hier damit, die Angaben, die Patient bei 
den einzelnen Figuren zu Protokoll gab, wiederzugeben, und heben 
nut hervor, daB uns gerade sein verschiedenes Verhalten gegeniiber den 
verschiedenen ,,Tauschungen“ geeignet zu sein scheint, neues Licht 
auf die theoretische Auffassung iiber ihr Zustandekommen zu werfen. 


1) Die entsprechenden Vorlagen wurden dem Patienten in sehr verschiedener 


GréBe und unter gréBter Variation des Gesichtswinkels gezeigt. Das hatte 
keinerlei Einflu8 auf sein recht konstantes Verhalten. 
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Die linke Vertikale (Abb. 18) wird vom JS eee 
Normalen gewohnlich fiir groBer gehalten. 
Unser Patient gab nach langerer Be- 
trachtung jeder Vertikalen das Gegen- | : | 
teil an. ,,Die rechte sei groBer.“* Wie- 
derholung des Versuches in langeren 
Zwischenzeiten ergab immer das gleiche 
Resultat. Auf Befragen, warum er denn 
die rechte fiir gréBer halte, gab er folgendes zu 
Protokoll: ,,Die groBen schragen Striche gehen 
rechts auseinander, die kleinen senkrechten N a 
reichen aber beide beinahe bis an die schragen 
heran, also mu8 die rechte gréBer sein.“ 

Zéllnersche Tauschung (Abb. 19): Das z 
Aussehen dieser Figur verursachte ihm Schwin- 
del. Er sagte: ,,Die stehen nicht gerade“, ,,das Ni 
geht etwas zusammen.“ Anscheinend verhielt ee I, 
er sich ahnlich wie ein Normaler. An einem i ie 
anderen Tage hatte er die Tauschung nicht. 

Die nebenstehende Tauschung (Abb. 20) hatte = jy tj)ijii/!{iiil 
er umgekehrt wie der Normale. Ersagte: ,,Rechts, Abb. 20. 
das Lichte ist groBer.“ 


Abb. 18. 


Nebenstehende Tauschung (Abb. 21) 
hatte er ebenfalls umgekehrt wie ein 
Normaler. Er erklirte den linken in- 
neren Kreis fiir gréBer als den rechten 
inneren. 


Abb. 21. 
Positiv fielen folgende Priifungen aus: 


Die Vertikale (Abb. 22) erschizn dem Patienten groRer als 
die Horizontale, nachdem er sie einzeln nachgefahren hatte. 


Abb. 22. 
Das linke hochstehende Rechteck (Abb. 23) sah er 
schmiler als das objektiv gleichbreite liegende (rechte). 
Er sagte: ,,Links geht so nach oben und ist schmal. 
Rechts‘ — (macht mit beiden Handen die Bewegung, f=] 
als wenn er etwas zusammendriickte). Abb. 23. 
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Das rechte Quadrat (Abb. 24) erschien 
ihm (Instruktion: Nicht nachfahren) 
groBer als das linke. 


Abb. 24. 


Poggendorfsche Tauschung (Abb. 25): Positiv, 
nach langerem Betrachten und Nachfahten mit dem 
Finger. 


Abb. 25. 


§19. Spezielles iber das Verhalten des Patienten gegeniiber 
Bildern und korperlichen Gegenstanden und iiber sein Ver- 
halten im gewoéhnlichen Leben. 


Bilder: Wir sagten schon (S. 42), daB der Patient tiber Bilder 
oft verhaltnismafig viele Angaben machen konnte. Wie war er dazu 
imstande? Eine genaue Priifung seiner Angaben, wenn man ihm ein 
Bild vorlegte, fihrte sehr bald zu einer bestimmten Vermutung. 

Wir geben zuniichst ein Beispiel. 


Es handelt sich um ein Bild ,,Winterlandschaft*‘, Meinholdsche Tafel Nr. 8. 
Es ist dargestellt ein Wald in Schnee, vorn eine Futterstelle mit Rehen. Im 
Hintergrund ist im Wald eine freie Stelle, die sich als breiter, etwas unregel- 
maBiger Streifen von unten nach oben zieht, durch die der helle Himmel 
sichtbar ist. 


Patient gab zuerst an, daB alles mit Schnee ist, er gab dann an, 
es waren Baume drauf, ,, an Stelle des Laubes ist alles weiB‘‘, ,,es sind 
Hirsche da mit Futter“. AufdiehelleStelledes Himmelsweisend, 
sagte er: , Es kann ein Weg sein, der aus dem Walde kommt, 
denn der ist heller.“ Diese letztere Angabe ist es, die uns beschiaf- 
tigen muB. Der Patient hat einfach aus der Tatsache, daB er einen 
langsgerichteten hellen Streifen zwischen den dunkleren, als Baume 
gedeuteten Gebilden sah, ,,geschlossen‘, da es sich um einen Weg 
handeln kénnte. 

Die Annahme, da8 Patient aus gewissen, ihm optisch gegebenen 
Eigentiimlichkeiten schlo8, worum es sich handelte, fand dann durch 
weitere, besonders darauf gerichtete Untersuchungen ihre volle Be- 
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stitigung?!). Nurso jedenfalls konnte man das Verhalten des Patienten 
gegentiber Bildern erklaren. 

Bevor wir verschiedene charakteristische Beispicle bringen, ist fiir 
das Verstindnis folgendes vorauszuschicken. Wir sagen, daB der Pa- 
tient bei Inhaltsangaben von Bilder aus bestimmten, ihm optisch ge- 
gebenen Higentiimlichkeiten riet, worum es sich handeln kénnte. 
Was ihm bei den in Frage kommenden Bildern rein optisch gegeben sein 
konnte, wissen wir aus dem bisher Ausgefithrten: eine Menge ver- 
schiedenfarbiger ,,Flecke‘ von verschiedener GréBe in einer bestimmten 
Verteilung in der Ebene, etwa groBe, helle (wei®e) Flecke oben (,, Wolken‘ 
oder ,,Schnee statt Laub“), viele dunklere, ,,von oben nach unten‘ 
verlaufende Flecke von bestimmter Breite (,,Raumstamme‘‘) usw. Fiir 
solche Deutungen nun, wie ,,Wolken‘ oder ,,Schnee statt Laub“, 
,, Baumstamme“ usw., war es fiir den Patienten nicht nétig, die nahere 
spezifische Formbeschaffenheit der farbigen Flecke zu er- 
fahren; hier konnte er raten, erschlieBen. Dazu kam. daB® unser 
Patient tiber eine ausgezeichnete Kombinationsfahigkeit verfiigte, die 
schon sein Erlernen des ,,Lesens‘‘ (vgl. oben § 16) deutlich bewies, 
und wofiir die im folgenden angefiihrten Beispiele ebenfalls Zeugnis 
ablegen werden. Etwas ganz anderes war es aber natiirlich, wenn man 
an diesem Patienten Untersuchungen anstellte, bei denen das Erkennen 
speziell im Erkennen der niheren Formbeschaffenheit 
besteht. Das ist aber gerade der Fall bei Priifungen mit einfachen 
geometrischen Figuren, gleichviel ob UmrifB- oder Flachengestalten. 
Ware daher der Patient auch bei diesen Priifumgen nur auf den 
Gesichtssinn angewiesen, so ware er nie imstande gewesen, die 
Priifungen auch nur halbwegs zu bestehen. Hier war das Nachfahren 
das einzige zum Erfolg fiihrende Mittel. 

Wir geben jetzt Beispicle dafiir, wie sich der Patient bei seiner 
Inhaltsangabe von Bildern verhiclt. Dabei konnen wir natiirlich nur 
ein paar typische Beispiele fiir sein immer wieder in 4&hnlicher 
Weise zu beobachtendes Raten und ErschlieBen anfiihren. Die nach- 
stehenden Beispiele sollen und kénnen nicht die sehr verschiedenen 
Faktoren, die in verschiedenen Fallen sein Erraten bestimmten, er- 
schépfen; das Aufzeigen aller hicrbei in Betracht kommenden Még- 
lichkeiten wire vielleicht sogar in einer speziell daraufhin gerichteten 
Untersuchung nicht méglich: jeder neue Einzelfall bringt immer wieder 


1) Es zeigte sich z. B. auch darin, daB er bei einer spiteren Untersuchung 
mit demselben Bilde (der Pat. wuBte nicht, daB er das Bild schon einmal gesehen 
hatte) sagte: ,,Ich habe zuerst geglaubt, daB das WeiBe oben Wolken seicn, dann 
habe ich die Baumstamme erkannt (Handbewegung von oben nach unten) und 
deshalb angenommen, daB es Schnee ist.“ 
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neue, speziell fiir ihn charakteristische Anhaltspunkte fiir das Er- 
raten?). 

A. Zunachst einige allgemeine Beispiele. Wir sagten oben 
auf §.39f., daB Patient bei Bildern, bei kleinen sowohl wie bei groBen, 
manchmal nachfahrende Bewegungen ausfiihrte, aber nur dann, wenn 
die betreffende Stelle des Bildes einer einfachen gelaufigen Form, 
einem Kreis, einem Oval usw. entsprach, was nach dem im §16 Aus- 
gefiihrten ohne weiteres verstiindlich sein diirfte. Fille, in denen er 
dies tat, sind in den folgenden Protokollen bezeichnet 

1. (Tasse und Kanne.) Hauptsiichlichste Farben: blau und weiB. Angabe er- 
folgte nach 30 Sekunden. Gefragt, woran er das Bild erkannte, sagte der Pat., 
,am Henkel und an der Untertasse‘‘. Den Umrissen dieser beiden Gegenstande 
war der Pat. nachgefahren und erfuhr so ihre charakteristische Form. Aus dem 
Zusammenvorkommen dieser beiden Formen in einem Bild und aus 
der Farbenverteilung (breite, niedrige Farbenflache Lci der Untertasse, hohe, von 
unten nach oben sich ausbreitende Flache bei der Tasse) schloB er dann auf Tasse 
und Untertasse. Die viel héhere Kanne daneben riet der Pat. aus der gréBeren, 
namentlich héheren Farbenmasse. 

Schon dies erste Beispiel zeigt eine gewisse Kombinationsfahigkeit 
des Patienten, nimlich beim Nennen der Kanne. Er verstand es eben 
(wie schr viele Beispiele zeigten, vgl. auch die nachstehenden), wenn 
er erst einmal einen Teil eines Bildes als ein bestimmtes Objekt gedeutet 
hatte, aus dem Zusammensein des betreffenden (wenn auch eyvtl. un- 
richtig gedeuteten) Objektes mit der Gr6Be und Anordnung der anderen, 
das Gesamtbild zusammensetzenden Farbenflecke zu schlieBen, um was 
es sich bei den anderen Dingen handeln kénnte. DaB aber der Patient 
in einer relativ groBen Zahl von Fallen das von ihm zuerst Gedeutete 
auch wirklich richtig angab, hat auBer in seiner ausgezeichneten Kom- 
binationsfahigkeit auch darin seinen Grund, daB es sich meist um ihm 
geliufige Darstellungen handelte, und daf ihm oft auch die charakteri- 
stische Farbengebung zu Hilfe kam. Waren solche Hilfen nicht da, 
so versagte auch meistens der Patient. Wir werden bald solche Falle 
kennenlernen. 

2. (Wecker.) Angabe erfolgt nach ca. 10Sekunden. (Kopfbewegung.) (,, Woran 
haben Sic das erkannt ?“) ,,An dem teils lichten, teils vollen Kreis‘‘ (er meint 


damit das Zifferblatt). 
3. (Ein Waschbecken von dunkler, unbestimmter Farbe, rechts davon ein 


" gelber Schwamm, in der Mitte cine hellrote Puderschachtel, links cine porése, 


blaulich-graue Seifenschiissel.) Pat. auf den Schwamm hinweisend: ,,Es ist ein 
gelber K6rper mit dunklen Punkten.“ ,,Dancben ist cin hellrot ovaler.“ (Kopf- 


1) Im iibrigen ist zu sagen, daB das Raten des Pat. ein Problem fiir sich ist. 
Kine daraufhin gerichtete Untersuchung, sie mag psychologisch noch so interessant 
scin, kommt hier deshalb nicht in Frage, weil ihre Ergebnisse mit dem uns hier 
beschiftigenden Krankheitsbilde in keinem direkten Zusammenhang stehen 
wirden. 
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ewegung.) Wl. zeigt auf das Waschbecken und fragt: ,,Was ist dies?“ Pat.: 
,Wanne.‘“‘ (Kopfbewegung.) (,,Woran haben Sie das erkunnt?“) ,,Es hat oben 
ine ovale Offnung, die hintere Wand kann man sehen, weil sie hineingeht.“ 
at zeigt dann auf die Seifenschiissel und sagt: ,,Es ist ein Kastchen mit Léchern, 
lie sind schwarz.‘ VI. zeigt nun auf den Schwamm und fragt, was es wohl sein 
‘Onne, Pat. erkennt ihn nicht, auch bei langer Betrachtung nicht. Vl. sagt 
un dem Pat., daB es ein Schwamm ist. Pat. sagt jetzt ,,ja“ und, auf die dunklen 
-unkte zeigend, meint er: ,,Der Schwamm hat Poren.‘‘ Das Wissen nun, daB es 
ich um einen Schwamm handelt, half dem Pat. zum weiteren Raten: plotzlich, auf 
len ,,hellrot-ovalen Kérper‘‘ hinweisend, sagt er: ,,Das Kistchen ist eine Puder- 
chachtel. ‘ 

4. (Ein Teller, auf dem eine Wurst liegt; Messer und Gabel liegen dabei, die 
xabel perspektivisch dargestellt.) (,,Was sehen Sie da?‘) ,,Es ist ein schwarzer 
xegenstand,;... in der Mitte ist cine hellere Anhéhe. . . . es ist ein Messer.‘ (,,Ist der 
ndere Gegenstand [Gabel] ebenso groB?*‘) ,,Nein (!) er ist kleiner.‘‘ (Die Gabel 
war perspektivisch gezeich- 
net, daher die falsche Angabe. 
Vgl. oben S. 36f.) (,,Was sehen 


oo ‘ 
A Sie da noch?“‘) ,,Es ist wie 
ee eS Wasser“ (er zeigt auf den Tel- 
as 34 Na Pert ler), ,,und dann ist Wurst dabei.“ 
Ny = oN 5. (Schliissel, der an einem 
x. 3 J a\ Nagel an der Wand hangt; der 
ay Bie f * E : . 
Re TEA ges ea tg \ Schlussel wirft einen Schatten 
ear) Sa tak es J auf die Wand.) Pat. gibt an 
\ Sy eee , Schliissel‘‘, den Schatten deutet 
ie } oes er ebenfalls als Schliissel. Erst 
Ws , i auf den Schatten aufmerksam 
foo stat Aen Bi 6 O92 be gemacht, sagt er: ,,Es kann 
4 : ali, auch ein Schatten sein.“ 
pe ee STs aN \ 6. (Ein Schaf auf Rollen, 
al Geapes FOR) RR eae ere ree 3: 


=i aa ee Se wie es die Kinder zum Spielen 

haben, hauptsichlichste Farben: 

Abb. 26. gelb, schwarz, blau (vgl. Abb. 26). 

Angabe erfolgt nach 35 Sekun- 

len. Pat.: ,,Pferd, wie es die Kinder ziehen.‘‘ Auf die Frage, woran er es erkannt 

abe, sagt Pat.: ,,An den vier Beinen und dem Kérper habe ich erkannt, daB es ein 
‘ier ist.“ 

Um diese Angabe zu machen, geniigte offenbar das Erfassen der vier ,,Verti- 
alen** von etwa gleicher Lange, Breite und Farbe und dariiber cin Fleck von gré- 
erer Breite als Hohe, der an einer Stelle (links oben) einen Auswuchs (den Kopf) 
atte. Daraus, da die vier Beine durch ein Stiick verbunden sind, entnahm er, 
a8 es sich nicht um ein wirkliches Tier, sondern um ein Spielzeug handelte. Er 
iet dann einfach auf Pferd, wohl weil die Kinder ja gewéhnlich derartige Pferd- 
hen haben. 


Schon jedes dieser einzelnen Beispiele la8t den Zusammenhang 


estimmter einzelner. Angaben mit gewissen Kigentiimlichkeiten des . 


Jargebetenen erkennéh. Besonders charakteristisch trat dieser Zu- 
ammenhang bei 

B. groben Verkennungen hervor, indem der konstatierte Zu- 
ammenhang seiner Angaben mit einer fiir das Wesen des Objekts 


“ho in nh en ea 
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ganz unwesentlichen Eigentiimlichkeit, an die der Patient nur zufillig 


-ankniipfte, deutlich dartat, wie der Patient zu seinen tibrigen Angaben 


kam. 

Beispiele: 

1. (Eine Medizinflasche [Tropfglas] mit etwa herzférmigem Glasstépsel, mit 
einem daran befestigten Rezeptstreifen, in der charakteristischen Form, wie es 
friiher gebraiuchlich war. Daneben ein Glas mit hellroter Fliissigkeit halbgefiillt, 
daneben eine Fliege auf einem Stiick Zucker.) Pat. betrachtet lange das Bild 
und ist zunichst ratlos. Dann zeigt er auf den Glaspfropfen der Medizinflasche 
und sagt (Bewegung): ,,Ein Herz*‘, und gleich darauf, auf den Rezeptstreifen zei- 
gend, ,ein Schleier“ (Assoziation: Herz — Schleier). Die Fliege ,,erkannte“ 
Pat. an den FiiBen, dann sagte er aber ,,es kann auch ein Wurm sein“. Das Glas 
mit Flissigkeit vermochte der Pat. nicht zu deuten. 

_ 2. (Ein Fahrrad.) Pat. bezeichnete es als Wagen und erklirte es damit, 
daB es etwas ist, das Rader hat (Kopfbewegung) und etwas hat, das er als ,,Gestell*‘ 
bezeichnete. Hier schloB er aus diesen beiden Eigentiimlichkeiten auf den ihm 
geliufigsten Gegenstand, der diese beiden besitzt, obgleich bei der optischen Be- 
trachtung das Fahrrad mit einem Wagen, abgesehen von den Radern, kaum eine 
Ahnlichkeit hatte. 


C. Besonders deutlich zeigte sich die Art seines Erkennens, wenn 
man ihm Bilder bot, die durch die Art ihrer Herstellung den Patienten 
gerade bei seinem ratenden Erkennen irrefiihren muften, so z. B. 
wenn man ihm Bilder bot, die nicht scharf voneinander sich abhebende 
Farbenflachen enthielten oder gar allmahliche Farbeniiberginge zeigten. 
In solchen Fallen konnte der Kranke entweder’ gar keine!), oder nur 
falsche?), oder nur ganz partiell richtige Angaben machen. 

Hierfiir entwarfen wir Bilder mit Hilfe des Projektionsapparates. 
wie sie fiir Kinder (Laterna magica) hergestellt werden. Die betreffenden 
Bilder zeigen die eben erwaihnten EKigenschaften. 


Beispiele: 


1. (Abb. 27.) (Ein kleines Madchen im roten 
Kleid zeigt einem vor ihr stehenden Hund eine 
Katze [im Hintergrund Landschaft]). ,,Griin, Gelb 
und Rot ist darauf. Es ist ein Kreis“‘ (gemeint den 
Umri8 des Gesamtbildes). Wl. (auf das Madchen 
zeigend): ,,Was istdas?“‘ Pat.: ,,Rot, es ist kein 
Mensch.“ {,,Ist das ein Gesicht ?“‘) ,,Nein, es ist 
weiB.‘ 


1) Einen solchen Fall stellte das ,,Glas mit Fliissigkeit™* (vgl. das unter B 2 
angefiihrte Beispiel) dar. Der Pat. erkannte es auch nicht. 
2) Eine solche Verkennung stellt z. B. auch die Angabe ,,es ist Wasser“ beim 


Teller (A 4) dar. 
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‘ 
55 (Abb. 28.) (Knaben, auf einem Flu8 im 
Waschkiibel.) Pat. erkennt nichts, nennt 
nur verschiedene Farben. 


Abb. 28. 


ie 3. (Hin Madchen mit Korb, Ganse fiitternd.) ,,Landschaft, denn es ist griin, 
weiB und gelb.... Im Hintergrund sind Baume.‘ (,,Woran erkennen Sic es?) ,,Es 
ist grin; das Gelbe ist ein Weg.“ (,, Woran erkennen Sie es ?“) ,,Weil 2s gelb ist... 


auf dem Weg ist eine Person. 


4. (Abb. 29.) (Segelschiffe.) Pat.: ,,Wol- 
ken... aber Wolken sind doch oben 
unten ist Wasser und Dampfer.‘ 


5. (Abb. 30.) (Knabe, der einen Reifen hilt. 
durch den cin Pudel springt. Im Hintergrund 
Landschaft.) Pat. vermag die Hauptsache nicht 


zu deuten, sagt nur: ,.Eine Landschaft, kein Haus 
und kein Baum.“ 


Abb. 30. 


‘D:. Treffliche Beweise liefern auch die bereits auf 8. 15f. gegebenen 
Beispiele von tachistoskopischen Vorfiihrungen. Wir erinnern hier 
daran, da der Patient das Haus fiir einen », Berg“, den Schmetterling 
fiir eine ,,geographische Karte‘, die Blumentépfe fiir eine ,,Mauer“ usw. 
erklirte. Damals sagten wir (vgl. S. 16), daB ein solches , Darauflos- 
raten™ als kein gutes Zeichen fiir den Patienten als Beobachter auf- 
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gefaBt werden kénnte. Jetzt, glauben wir, vermégen wir den Patienten 
zu rechtfertigen. Man versetze sich in die Lage eines Menschen, der in 
den betreffenden Fallen tiberhaupt nur aufs ,,Raten“ angewiesen 
ist. Ein soleher Mensch wird sich kaum noch des Unterschiedes zwischen 
Raten und Nichtraten bewu8t sein kénnen, und so kann das ,,Darauf- 
losraten“ in einem solchen Falle auch nicht zum Vorwurf gemacht werden. 


Kor perliche Gegenstande. Unsere Erklarung ftir das Verhalten 
des Patienten gegeniiber Bildern macht auch sein Verhalten k6rper- 
lichen Gebilden gegeniiber verstiindlich. Unser (oben 8. 41f.) smit- 
geteiltes Protokoll zeigt, daB er bei der gewohnlichen Priifung mit ge- 
briuchlichen Gegenstanden itberhaupt keine St6rung aufwies.  Erst 
bei sehr herabgesetzter Darbiectungszeit, die aber fiir den Normalen 
noch keinerlei Beeintrachtigung des Sehens bedeutete, zeigte sich 
bei ihm eine Stérung. Seine Angaben lieBen jetzt deutlich erkennen, 
daB er gewisse, teils optische, teils andere Eigentiimlichkciten be 
nutzte, um den vorliegenden Gegenstand zu erraten. So schlof er 
bei manchen aus der ihm durch Bewegungen zum Bewvftsein ge- 
kommenen Form, um was es sich handelte. 

Recht charakteristisch war es, daB er z. B. den Wiirfel an den schwa: 
zen Punkten auf weiBem Felde erkannte. Daf es sich um ein Gebilde 
handelte, das Ecken hatte usw., das hatte er, wie es durch Befragen 
festgestellt werden konnte, gar richt aufgefaft. Schwarze Punkte 
auf weiBem Grund‘ und die ungefihre Grée des Gebotenen gentigten 
volistiindig, um ihn schlieBen zu lassen, daf es sich um einen Wiitel 
handelte. s , 

Bei anderen Gegenstanden wieder waren es die durch gleichzeitige 
Wahrnehmungen, die er mit anderen Sinnen machte, bedingten Schliisse. 
durch die er zum richtigen ,,Erkennen“ kam. Man muB8te bei ihm 
noch vorsichtiger sein als bei anderen Kranken, daB er z. B. nicht aus 
gleichzeitigen Gerauschen erkannte, vm was es sich handelte (vgl. z. B. 
oben S. 42). 

Sein Verhalten im gewéhnlichen Leben. Es war ganz auf- 
fallend, wie relativ gut sich unser Patient in seiner Umgebung, auch 
allein auf sein Sehen angewiesen, zurechtfand. 

Um einen niheren Einblick zu bekommen, wie sich dem Patienten 
seine Umgebung optisch darstellte, bringen wir einige Beispiele seines 
Verhaltens und seiner — im tibrigen immer entsprechenden — Angaben 
bei einem gemeinsamen Gang durch den Park. Zunachst sagte er, 
hier kénne er sich sehr gut orientieren, das wire ihm alles schon bhe- 
kannt, und er bezeichnete zunachst die verschiedensten Gegenstiinde 
der Umgebung tatsichlich prompt (also z. B. Baume, Straucher, 
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Wasser, Gebaude, Wiese, Tiere, Zaun, Menschen, Schatten, Banke, 
Laternenpfahl, kehrenden Mann, Blitter, eine Gruppe von Soldaten, 
die einen Wagen schoben usw.). 

Wie mangelhaft trotzdem die rein optischen Erlebnisse des Patienten 
waren und wie-er seine Angaben nur ratend machte, das zeigte sehr bald 
eine eingehende Exploration iiber Einzelheiten. 


1. (Kehrender Mann in etwa 50 Schritt Entfernung.) Der Pat. gibt spontan 
an: ,,Der Mann da kehrt, das weiB ich, ich sehe ihn jeden Tag.“ (Was sehen 
Sie?) ,,Einen langen Strich, dann da unten etwas, bald hier, bald dort. Das ist der 
Besen.“ Die sich bewegenden Arme und den Besen sieht er nicht in Bewegung!). 
Mehr sieht er nach seiner Angabe nicht. — Bei dieser Gelegenheit erzihlt er spontan, 
wie er auf der StraBe Menschen von Wagen unterscheidet. ,,Menschen sind alle 
gleich: schmal und lang, Wagen sind breit, das fallt sofort auf, viel dicker‘‘ (Pat. 
breitet die Arme aus). 

2. (Schatten eines groBen Baumes.) (Was ist das?) Pat. sieht nach oben auf 
den Baum, dann nach unten und sagt ,,Schatten“. (Woran erkannt?) ,,Nun, da 
ist doch ein Baum und da ist dunkler. Wenn ich linger hinsehe, kénnte es auch 
wie gesprengt sein.“ 

3. (Wasserpfiitze, auf deren Boden altes Laub liegt.) Pat. sagt: ,,Pfiitze“ 
und erklirte, er sehe einen ungleichmafSig dunklen Fleck, anders als beim Schatten; 
der Schatten sei heller und nicht durchsichtig. Hier sche er ,,Pflanzen drin“. 

4. (Im Hintergrunde des Parkes flieBt der Main vorbei, etwa 100 Schritt ent- 
fernt.) Pat. sagt: ,,Es ist der Main. Wenn ich das nicht wiBte, kénnte es auch 
ein Kornfeld sein.“* Die Bewegung des fliefienden Wassers sieht er wieder na-- 
tiirlich nicht. 

5. (Soldaten fahren einen beladenen Karren, der stark quietscht, herein.) 
Pat. sagt: ,,Karren.“ Gibt an, er habe ihn am Gerdusch erkannt. Gesehen 
habe er nur etwas breites, nach seiner Schilderung undifferenziertes, massiges 
Ganzes. 

6. (Laterne, daneben ein groBer Stein.) Pat. iberlegt lange und sagt dann 
,,Laterne.“‘ Gesehen hat er nach seiner Aussage einen schmalen langen schwarzen 
Strich und oben etwas Breites; nachher sagte er auch: ,,Das Obere ist durchsichtig 
und hat vier Stabe.“ Den Stein erklart er fiir eine ,,Anhdhe‘‘; ,,es kann auch 
Erde sein“. 

7. (Blatter und Kies auf dem Boden.) Er sieht ,,Flecke“ und sagt nach einiger 
Uberlegung: ,,Es sind Blitter.“ Die Kiesstiickchen sieht er wohl auch nur als kleine 
weiBe Flecke, die er erst angeben kann, als er sie sich ganz von der Nahe angesehen 
hatte. ,,Auf solche Kleinigkeiten gibt man doch nicht acht.‘ 

8. (Haus mit groBen Fenstern; vor den Fenstern gewélbte eiserne Gitter.) 
Wieviel Fenster zu sehen sind (es sind drei), kann er zunichst nicht angeben, uach- 
her zahlt er sie ab und sagt es richtig (vgl. oben S. 70f. die Versuche mit Punkt- 
figuren). Die Gitter sieht er zum Teil gewélbt, zum Teil als gerade Stabe, auch an 
einem und demselben Fenster sieht er einen Teil gerade, einen anderen gewolbt: 
gerade namlich die, auf die sein Blick geradeaus gerichtet war, gewdlbt die, dic 
er von der Scite sieht. 


Hin interessantes Beispiel fiir das Verhalten des Patienten im ge- 
wohnlichen Leben lieferte sein Kartenspielen. 


1) Die Aussage ,,bald hier, bald dort‘ entspricht vollkommen den Angaben 
des Pat. bei den iiber das Sehen von Bewegung (oben § 17) angestellten Versuchen. 


. 
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Die genaue Nachforschung dariiber, wie er das machte, ergab zu- 
nichst, daB er recht langsam spielte, so dafS§ seine Kameraden oft un- 
geduldig wurden, und da8 er nur spielen konnte, wenn nicht allzuviel 
Karten fiir ihn in Betracht kamen. 

Interessant waren seine Angaben, woran er die einzelnen Karten 
beim Spielen erkannte. Aim besten und sichersten erkannte er das 
As, ,,es ist ganz leer und hell**. Die Zehn erkannte er daran, daB 
auf dem Weifen so furchtbar viel Flecke sind. Das Pick und Treff, 
die schwarzen, unterschied er dadurch, daB das Treff lichter war. Die 
beiden roten, Karo und Cceur, bei denen diese Hilfe wegfiel, konnte er 
nur sehr schwer unterscheiden und verwechselte sie oft. Relativ schwer 
zu unterscheiden war Dame und Bube. Die Konige erkannte er ain weiben 
» Fleck‘, dem Bart. 

Die hier mitgeteilten Protokolle stammen aus der letzteren Zeit 
der Beobachtung; zu Beginn derselben benahm sich der Patient der 
Aufenwelt gegentiber keineswegs so sicher. Sein Zustand hat sich in 
dieser Hinsicht sehr ,,gebessert“, aber diese ,, Besserung‘ war nicht durch 
einen Riickgang der optisch-agnostischen Stérung bedingt — die letztere 
war, wie wir uns durch immer wieder vorgenommene Versuche tber- 
zeugten, bis zum Schlu8 unserer Beobachtung vollig unver- 
andert geblieben!) —, sondern nur dadurch, daB der Patient immer 
mehr gelernt hat, die ihm zu Gebote stehenden Erkennungsmittel 
nicht optischer Natur fiir den Verkehr mit seiner Umwelt auszunutzen. 
So wie er sich mit Hilfe nachfahrender Bewegungen und anderer, in 
§ 16 erérterter Hilfsmittel eine relativ gute ,,Lese“‘fahigkeit allmah- 
lich erworben hatte — eine Fahigkeit, die dieser Kranke wohl ohne 
Zweifel noch weiter ausbilden wird —, so hat er auch dort, wo ihm 
nachfahrende Bewegungen ex principio nicht helfen konnten, mit der 
Zeit immer besser verstanden, aus bestimmten (vielfach auch optisch 
gegebenen) Symptomen die Wirklichkeit zu erschlieBen. 

DaB ,,Seelenblinde‘* (auch solche .,hohen Grades‘‘) bei vielfachen 
Verrichtungen alltaglicher Art sich gar nicht so unbeholfen benehmen, 
wie man es nach dem Ergebnis der jeweiligen, oft recht lebensfremder 
und gleichsam ,,abstrakter“ Priifungen erwarten sollte, ist eine auch 
in der Literatur nicht unvermerkt gebliebene Beobachtung*), nur 
scheint es eine theoretisch nicht voll gewiirdigte und fiir die Wahl der 
Untersuchungsmethoden unberiicksichtigt gebliebene Beobachtung zu 
sein. Man ersieht aber aus ihr zweierlei: einerseits, wie vorsichtig 
man bei der Wahl von Priifungsmethoden sein mu8, die zur Aufdeckung 
einer Stérung dienen sollen, da die betreffende Stérung durch Aus- 


1) Der Pat. versagte vollig bis zum SchluB bei allen speziellen Prifungen, 
die er auch zu Beginn unserer Beobachtungen nicht bestehen konnte. 
2) Vgl. z. B. v. Stauffenberg, Uber Seelenblindheit, a. a. O. 
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nutzung anderer Erkennungsmittel seitens des Patienten leicht ver- 
borgen bleiben kann; andererseits lernt man aus ihr, daS man bei einer 
etwaigen Entscheidung der Frage, was und wieviel ein ,,Seelenblinder‘ 
im praktischen Leben leisten kann, sich nicht ohne weiteres 
nach dem Ergebnis der Spezialuntersuchungen richten darf; die praktische 
Beeintrachtigung eines solchen Kranken braucht keineswegs der bei der 
Spezialuntersuchung resultierten Beeintrichtigung zu entsprechen, worauf 
besonders auch Poppelreuter hingewiesen hat. Bei unserem Patienten 
tritt dies besonders auffallend zutage: ein Kranker, der nicht einmal 
das Charakteristische der Geradheit und Kriimmung optisch auffaBt, 
der keine Bewegung zu sehen imstanade ist usw., verrichtet selbstiindig 
und beinahe ohne subjektive Beschwerden, die meisten alltaiglichen 
Angelegenheiten, arbeitet sich in einen neuen Beruf ein und leistet in 
ihm recht Gutes. GewiB, es war immer sehr leicht, fiir unseren Patienten 
Bedingungen zu schaffen, unter denen die Hilfsmittel, die er fiir sein 
Erkennen benutzte, versagten (vgl. unter vielem anderen z. B. das 
oben mitgeteilte Verhalten des Patienten bei der Darbietung von Bildern, 
wie sie bei der Laterna magica verwendet werden). Trotzdem bietet 
unser Patient ein treffliches Beispiel fiir den hohen Grad der ,,Adapta- 
tionsfahigkeit“ eines optisch so schwer geschiidigten Menschen. An 
analogen Beispielen fehlt es gewiB nicht; man denkt unwillkiirlich an Er- 
blindete, die es auch bis zu einem gewissen Grade lernen, den Anforde- 
rungen des praktischen Lebens gerecht zu werden. Fir ,,Seelenblinde“ 
hingegen diirfte unser Patient in dieser Hinsicht das erste eklatante 
und lehrreiche Beispiel abgeben, freilich fiir ,,Seelenblinde“‘ bestimmter 
Art (vgl. unten S. 137f.). 

Wir heben' die Adaptationsfahigkeit absichtlich so hervor, da das 
gesamte Verhalten unseres Patienten manchen zu der Frage veran- 
lassen diirfte, ob nicht die meisten Normalen in ihrem gewohnlichen 
Leben viel weniger auf ihren Gesichtssinn angewiesen sind, als man es 
gewohnlich ohne weiteres anzunehmen pflegt. So berechtigt diese 
Frage sein mag, so gefihrlich wire eine tibereilte Beantwortung der- 
selben. Unser Patient hat sich teils durch besondere motorische Ver- 
anlagung und gute Kombinationsfahigkeit teils durch Miithe und Ubung, 
gewissermaBen einen Ersatz fiir das geschaffen, was ihm optisch ab- 
ging, aber ohne diesen Ersatz wiirde er, nur auf seine wirmisartigen 
optischen Gegebenheiten angewiesen, kaum so gut sich im Leben zurecht- 
finden kénnen; auS8erdem blieben seine Leistungen vielfach doch recht 
betrachtlich hinter denen des Normalen zuriick. 
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Kapitel Y. Nachtrige. 
§20. Schreiben, Zeichnen, Vorstellungsbilder. 


Das Erhaltensein des Schreibens bei unserem Patienten witrdc 
man friiher als ein besonderes Charakteristikum der vorliegenden Form 
von Alexie angesehen haben. Besonders Dejerine und die sich seinen 
theoretischen Anschauungen anschlieBenden Autoren haben, je nech- 
dem ob in einem Falle von Alexie auch Agraphic bestand odcr nicht, 
zwei prinzipicll verschicdene Krankheitsbilder — ,, Alexie mit Agraphie* 
und ,,Alexie ohne Agraphie“, sog. reine Alexie — unterscheiden wollen. 
Ausgehend von der Annahme, da8 das Schreiben abhiingig si von 
optischen Erinnerungsbildern in einem sog. ,,Wortbildzentrum‘, er- 
klarten sie das erstere Krankheitsbild durch eine Liision des Wortbild- 


~ zentrums selbst —- dann kénne der Patient nicht nur nicht lesen, sondern 


auch nicht schreiben —, das zweite durch eine Schiidigung der Bezie- 
hungen zwischen dem allgemcinen optischen Wahrnehmungszentrum und 
dem Wortbildzentrum. Der Patient kann dann zwar nicht lesen, wohl aber 
schreiben, weil der Schreibakt von den intakten optischen Buchsiaben- 
erinverungsbildern angeregt werden kann. 

Kann auch die Anschauung, da8 die optischen Buchstabenerinne- 
rungen in einem besonderen Zentrum deponiert sind, also die Annahme 
eines besonderen Lesezentrums, heute wohl kaum mehr als haltbar 
gelten [vel. hierzu u.a. Goldstein!), Schuster’) u.a.], so wird da- 
durch natirlich die Frage, ob zum richtigen Schreiben optische Buch- 
stabenerinnerungsbilder notwendig sind oder nicht, nicht betroffen 
Sie kénnte sehr wohl in bejahendem Sinne beantwortet werden, wenn auch 
ein besonderes optisches Buchstabenzentrum abgelehnt wird. Aber 
auch die Anschauung, dafi die optischen Buchstabenerinnerungsbilder 
fiir das Schreiben notwendig sind, ist nicht unwidersprochen ge- 
blieben. Wir erwihnen nur als Autoren, die sich dagegen aus- 
gesprochen haben, Bastian’), Freud‘), Redlich*), Goldstein’), 
Schuster’). Von wie verschiedenen Gesichtspunkten diese Autoren 
auch die vorliegende Stérung zu, erkliren versuchen, so sind sie doch 
darin einig, daB zu der Ausfiihrung der Schreibbewegungen die optischen 
Buchstabenerinnerungsbilder nicht unbedingt notwendig sind. 


1) Goldstein, Einiye Bemerkungen tiber Aphasie. Archiv £. Psych. 45, 
Heft 1. 1903. 

2) Schuster, Beitrag zur Kenntnis der Alexie und verwandter Stéruncen. 
Monatsschr. f. Psych. u. Neurol. 25. Ergiinzingsheft. 1909. 

3) Aphasic 1902. 

4) Zur Auffassung der Aphasien 1891. 

§) Jahrbuch f. Psych. u. Neuro. 1895. 
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Es ist keine Frage, es handelt sich bei diesem Streit um einen Streit 
von prinzipicller Bedeutung. Um ihn zu entscheiden, mii®ten wir zu- 
nichst in eine Erérterung iiber das Wesen und die Bedeutung des Aus- 
druckes ,,Erinnerungsbild“ eintreten, eine Erérterung, die aus dem 
Rahmen dieser Abhandlung allzusehr herausfallen wiirde. Deshalb 
. wollen wir uns mit einigen Bemerkungen begniigen und die prinzipielle 
Erértcrung auf cine andere Gelegenheit verschieben. 

In der einschligigen Literatur hat man gewéhnlich unter ,,Erinne- 
rungsbild* zweierlei ganz verschicdene Dinge verstanden: 

1, anatomisch-physiologische Krregungsspuren, sog. Resi- 
duen: in diesem Sinne ist das Wort besonders von Medizinern meist 
gebraucht worden; 

2. psychische Gegebenheiten, Bewuftseinsinhalte, die 
man sich willkiirlich mehr oder weniger deutlich und lebhaft er- 
wecken kann, und die in mehr oder weniger deutlicher Form wohl unser 
ganzes seelisches Geschehen begleiten. 

Was zuniachst die Residuen betrifft, so scheint es uns unmdog- 
lich zu sein, in einem Falle von Alexie zu entscheiden, ob 
diese intakt sind oder nicht, weil darauf allein ihre nach- 
weisbare Wirkung bei der Wahrnehmung einen RiickschluB 
gestattet, und diese (sc. die Wahrnehmung bzw. die Identifizierung eines 
Buchstabens mit dem entsprechenden vorgesagten Laut) ja gerade bei 
der Alexie beeintrichtigt resp. ganz aufgehoben ist. Deshalb ist es 
auch unmdglich zu entscheiden, welche Rolle die Residuen im einzelnen 
Falle fir eine angeblich von ihnen abhingige Leistung, wie etwa das 
Schreiben, gespielt haben. Es bleibt also, wenn man etwas tiber die sog. 
Erinnerungsbilder erfahren will, nichts anderes tibrig, als die psychi- 
schen Gegebenheiten, die Bewuftseinsinhalte des Patienten einer Unter- 
suchung zu unterziehen. 

Wie steht es nun mit diesen BewuBtseinsinhalten, den Er- 
innerungsbildern im eigentlichen Sinne, in Fallen von Alexie? 
Untersuchungen hieriiber liegen in mehreren Fallen von Seelenblind- 
heit resp. Alexie vor. Gewohnlich versucht man, dariiber auf dem Wege 
AufschluB zu erhalten, daf man den Kranken auffordert, Gegenstinde 
aus dem Gediachtnis zu beschreiben. 

Diese Art der Untersuchung der Beschaffenheit der optischen Erin- 
nerungsbilder enthilt eine Reihe méglicher Fehlerquellen, auf die 
meist nicht geniigend Riicksicht genommen worden ist. 

Eine Gefahr, vielleicht die Hauptgefahr, besteht darin, daB der 
Patient auf Grund anderer Erlebnisse, die die Aufforderung zur 
Schilderung in ihm erweckt, eine genaue Schilderung zu geben ver- 
mag, ohne wirklich einigermaBen deutliche optische Erinnerungsbilder 
dazu benutzt zu haben, und daB man dadurch sehr leicht in seinem 
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Urteil tiber die Erinnerungsbilder des Patienten getiiuscht werden 
kann!). So vermégen wir rein aus dem ,,Wissen‘ iiber viele Dinge 
gut Auskunft zu geben. Man muf deshalb bei der Untersuchung 
solche Fragen stellen, bei denen es sicher ist, daB man sie nur aui 
Grund der Wiedererweckung der entsprechenden Erinnerungsbilder zu 
beantworten vermag. Das ist aber oft sehr schwer zu entscheiden. 
namentlich deshalb, weil individuelle Momente dabei sehr in Frage 
kommen. 

Besonders schwierig wird die Entscheidung, ob optische Erinnerungs- 
bilder bei der Schilderung eine Rolle gespielt haben, dann sein, wenn 
schon normalerweise bei einem Patienten andere Vorgiinge bei seinen 
Erinnerungen besonders bedeutungsvoll gewesen sind. Wenn ein Pa- 
tient z. B. ein ausgesprochener ,,motorischer Typ“ ist, dann wird er 
eventuell auf Grund von Erinnerung an motorische Leistungen — even- 
tuell auch noch auf Grund von Unterstiitzung durch wirkliche Bewe- 
gungen — Angaben machen kénnen, die sehr leicht als durch optische 
Erinnerungsbilder bedingt imponieren kénnen. Eine Tauschung wird 
noch leichter dann eintreten, wenn es dem Patienten gar nicht zum Be- 
wuBtsein kommt, daB er die Angaben auf einem anderen Wege macht. 
als es die meisten Normalen machen, und als auch von ihm verlangt 
wird. Unser Patient z. B. merkte ja schon — zu Beginn unserer Unter- 
suchung wenigstens — beim optischen Wahrnehmen vieler Objekte nicht, 
daB er sie auf anderem Wege erkannte als ein Gesunder — namlich 
rein motorisch —, wieviel weniger muBte ihm das bei der Schilderung 
aus der Erinnerung zum BewuBtsein kommen! 

Dieses Moment gilt ganz besonders fiir Buchstaben, von denen bei 
schreibgeiibten Menschen beim Versuch, sie sich zu vergegenwartigen. 
oft sehr wesentlich motorische Erlebnisse erweckt werden; viele pflegen 
bei Erinnerung an Buchstaben oft eine Schreibbewegung zu machen. Alle 
diese Momente erschweren auerordentlich den Nachweis optischer Er- 
innerungsbilder, insbesondere fiir Buchstaben, und mahnen zu groBter 
Vorsicht und genauester Analyse, ehe man ein Urteil tiber die Be- 
schaffenheit der Erinnerungsbilder abgibt. 


1) Wie vorsichtig man bei dem RickschluB von Leistungen eines Pat. 
auf bestimmte Ursachen sein mu, zeigt sich besonders deutlich beim Ko- 
pieren von Buchstaben. Man ist leicht gencigt, aus der Tatsache, daB jemand Sis 
tig kopiert und nicht einfach sklavisch nachmalt, zu schlieBen, dab optische aie 
duen der Buchstaben in ihm erweckt worden seien. Das braucht nun keineswezs 
der Fall zu sein. Unser Pat. ,,kopierte“ gut, ohne natiurlich den einfachsten Buch- 
staben zu erkennen. Er erkannte die Buchstaben durch Nachfahren und Bohiriels 
sie dann — anscheinend sie kopierend — tatsichlich spontanschreibend. [Wie der 
Schein des Abschreibens téuschen kann, das zeigen auch andere Beobachtungen, 
wie z. B. ein Pat. von Brandenburg, sowie der cine Pat. von Schuster (vgl 
]. c. 8. 403, Archiv f. Ophthalmol. 33. 1887).] 
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Wir wollen uns nicht der undankbaren und wenig aussichtsvollen 
Mihe unterziehen, in den veréffentlichten Krankengeschichten die An- 
gaben der Patienten bei solchen Untersuchungen naher zu _priifen 
und mit der intakten oder gestérten Schreibfihigkeit zu vergleichen, 
um so ihre Bedeutung fiir den Schreibvorgang festzustellen. Wir wollen 
uns vielmehr bei der Entscheidung tiber den Zusammenhang zwischen 
optischen Erinnerungsbildern und dem Schreiben, und, um das gleich 
vorwegzunehmen, dem Zeichnen, an zwei von uns selbst untersuchte 
Falle halten, die uns fir prinzipielle Feststellungen besonders gutes 
Material zu bieten scheinen. 

Wir geben zunichst ein Protokoll von den Antworten unseres Pa- 
tienten bei der Aufforderung, uns seine Bewu8tseinsinhalte zu schil- 
dern, wenn er sich an etwas zu erinnern versuche. Selbstverstandlich 
versuchten wir, ihm auf die verschiedenste Weise klarzumachen, um 
was es sich handele. Der Patient war durch seine gute Auffassung. 
seine Aufmerksamkeit und seine stete Bereitwilligkeit sicherlich zu 
solehen Untersuchungen sehr geeignet, und es war deshalb bei ihm 
wirklich gute Auskunft zu erhoffen. 


Wir geben zunachst ein Protokoll iiber eine Untersuchung von der 


Art, wie man sie gewodhnlich in den Arbeiten tiber Seelenblindheit 
findet. 
Protokoll iber die Untersuchung der optischen Vorstellungsbilder. 


Frage: 


(Wie sieht ein Léwe aus?) 


Antwort: 


Er hat ein gelbes Fell. ... Das Mann- 
chen hat Haare am Hals, das Weib- 
chen ist bés. 

Es hat zwei Buckel. (Er wetB es, wie er 
angibt, aus der Naturgeschichte.) 
(Er gibt an, am besten das Kaiser- 

Wilhelm-Denkmal in Breslau zu 
kennen. Gibt richtig an, daB das 
Denkmal hoch steht, da8 zu ihm 
mehrere Stufen fiihren. Weiter kann 

er nichts angeben.) 

(Er kann buchstablich gar keine Aus- 
sage machen, erinnert sich aber 
richtig, daB zwei Kanonen dabei 
stehen.) 

Sie hat Rader und eine Kolbenstange. 
(Er macht die Bewegungen nach, 
wie sie auch kleine Kinder machen.) 


(Wie sieht ein Kamel! aus?) 


(Haben Sie schon ein Denkmal ge- 
sehen ?) 


(Wie sieht das hiesige Bismarck-Denk- 
mal aus? [Der Pat. hat es sich oft 
angesehen]. 


(Wie sieht eine Lokomotive aus?) 


(Wie sieht das Schumann-Theater aus ?) 

(Pat. war tags vorher dort gewesen.) 
(Wie sieht der Hauptbahnhof aus?) 
(Sehen Sie sie vor sich ?) 


Es ist ein Vorhang vorne. (Weiter 
kann er nichts angeben.) 

Es ist eine groBe Halle. 

Nein, ich weiB es nur. 


1 
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Angeben von Farben aus der Erinnerung. 


Frage: Antwort: | 
(Citrone ?) —— (nach 15 Sekunden). 
(Kohle ?) ++ (nach 7 Sekunden). (Pat. sieht sich 
nach dem Ofen um.) 
(Ziegelsteine ?) Backsteine sind rot. 
(Mohnblume ?) Lange Pause. Pat.: ,,Wo wichst sie?“ 


VL: ,,lm Korn.“ Pat. (prompt): Im 
Korn wachsen rote und blaue Blu- 
men. 

Briefmarken haben verschiedene Far- 
ben. ' 

Ich weiB es nicht. (Auch die Farben 
anderer Briefmarken konnte er nicht 
angeben.) 


(10-Pfennig-Briefmarke ?) 


(Ich frage speziell nach der Zehn- 
pfennigmarke.) 


(Katzen?) Es gibt schwarze Katzen und fleckige 
Katzen. 
(Welche Farbe hat der Miitzenrand (Pat. sagt nur, es gibt rote und 


schwarze Miitzen und auch noch 
andere Miitzen.) 


bei Militériirzten ?) 


Wir konnten das vorstehende Protokoll verzehnfachen, wir be- 
gniigen uns aber mit den mitgeteilten Beispielen, da alle weiteren eben- 
sowenig fiir die theoretische Deutung von prinzipieller Bedeutung sein 
wiirden wie die angefiihrten. Jeder bemerkt zwar, da8 der Patient ganz 
ungentigende Angaben macht, aber die Angaben sind doch wieder der- 
artig, daB ein AuBenstehender meinen kénnte, der Patient hatte doch 
irgendwelche optischen Erinnerungsbilder gehabt. Das ware aber in 
unserem Falle ein vélliger Inrtum. Das Protokoll allein ist eben zu 
der Entscheidung tiber die Frage der Erinnerungsbilder ganz unge- 
eignet. Es ist dazu ein niiheres Eingehen auf jede einzelne Antwort 
notwendig; dann ergibt sich, da8 tatsiichlich auch die Antworten, die fiir 
das Vorliegen von optischen Erinnerungsbildern zu sprechen scheinen, 
eine andere Erklarung erfordern oder wenigstens zulassen, und daB ein 
Beweis fiir das Vorliegen von Erinnerungsbildern durch sie keineswegs 
erbracht ist. So ist z. B. die Angabe, ,,der Léwe hat ein gelbes Fell, das 
Mannchen hat Haare am Hals‘* méglicherweise einfach nur eine sprach- 
liche Reproduktion, und das ist auch bei dem Patienten h6chstwahr- 
scheinlich gewesen, wie er auf diesbeziigliche Fragen angab. Seine 
Schilderung des Breslauer Denkmals kénnte ebenso zu der Vermu- 
tung fihren, da® er sich eine optische Vorstellung davon gebildet 
hatte. Aber kénnten nicht gerade als Erinnerung an dieses Denkmal, 
das der Patient nach seiner Angabe so oft gesehen hat und auf das er 
so oft hinaufgegangen ist, im Kranken kinasthetische Vorstellungen 
an seine Kérperhaltung beim friiheren Betrachten des Denkmals oder 
beim Hinaufgehen der Stufen, die zu dem Denkmal fithren, auftauchen 
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und die Grundlage fiir seine Schilderung bilden? Da er immer wieder 
versicherte, daB er gar nichts Optisches sich dabei vorstellte, und da 
kinasthetische Erinnerungen bei ihm sicher eine groBe Rolle spielten, 
so scheint diese Annahme viel fiir sich zu haben. 


Jedenfalls sprechen diese Ausfithrungen dafiir, da8 wir nicht ein- 


fach aus der Schilderung eines Kranken den Schluf auf das 
Vorliegen oder Nichtvorliegen von optischen Erinnerungs- 
bildern ziehen dirfen, sondern daf bei jeder einzelnen Angabe 
genau zu priifen ist, auf Grund welcher Erlebnisse der Patient sie ge- 
macht hat. Das ist leider bei den meisten Untersuchungen Seelenblinder 
bisher nicht geschehen und wohl auch oft nicht médglich gewesen. Des- 
halb haben alle aus den mitgeteilten Protokollen gezogenen SchluB8- 
folgerungen mehr oder weniger hypothetischen Wert. So kénnen wir 
z. B. der Meinung v.Stauffenbergs iiber seine Patientin B., daB 
aus ihren Schilderungen mit groBer Sicherheit ,,behauptet’’ werden 
kénnte, daB sie Erinnerungsbilder hatte (S.66) nicht zustimmen; 
zam mindesten scheint uns die einfache SchluBfolgerung nach den vor- 
liegenden Protokollen recht bedenklich. 

Bei unserem Patienten glauben wir uns — auch bei eingehendster 
kritischer Priifung seiner Angaben auf Grund einer ungezihlten Zahl 
von von ihm auf ganz detailliert gestellte Fragen gegebenen Antworten 
und seiner immer wieder gegebenen Versicherung, niemals etwas Op- 
tisches sich vorstellen zu kénnen — zu der Annahme berechtigt, daB er 
wirklich keine optischen Erinnerungsbilder als Bewuftseins- 
inhalte hatte, resp. nicht imstande war, solche zu erwecken. Und zwar 
betrifft dies nicht nur seine Erinnerungsbilder von Wahrnehmungs- 
inhalten aus friiherer Zeit, sondern auch von Erlebnissen wahrend der 
Krankheit, also Erfahrungen, die er jetzt neu machte. Einige Beispiele 
mégen dies noch illustrieren. 

Folgende Erzihlung von ihm zeigt zunichst deutlich, daB er friiher 
sich etwas innerlich vorstellen konnte. Er erzahlt, daB er als Schul- 
junge seinen Lehrer aus Ton modelliert hatte’), und zwar sehr gut: 
seine Schulkameraden hitten es sehr ahnlich gefunden. Jetzt kénnte 
er das nicht mehr, weil er es sich gar nichts innerlich vergegen- 
wartigen k6nnte. 

Das ,,gar nichts“ ist natirlich mit Vorsicht aufzunehmen; wir er- 
mahnten daher den Kranken immer wieder, recht acht zu geben, 
ob nicht doch bei den Priifungen hin und wieder irgendeine, wenn auch 
ganz undeutliche oder liickenhafte Vorstellung?) auftreten wirde, und 

1) Eine Tatsache, die mit fiir die groBe Handgeschicklichkeit unseres Pat. 


spricht. 

2) Wir unterscheiden undeutliche Vorstellungen von liickenhaften ganz im 
' Sinne von G. E. Miller: Zur Analyse der Gedachtnistatigkeit und des Vorstellungs- 
verlaufs, 3. Teil, Zeitschr. f. Psychol., Erginzungsband 8. 1913. 
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versuchten, ihm das an Beispielen klarzumachen. Der Patient wieder- 
holte immer wieder mit Bestimmtheit, daB er optisch nichts hatte. 

Er sagte selbst, dafS seine richtigen Angaben immer durch irgend- 
welche andere, nicht optische Hilfen bedingt werden. Fragte man ihn 
z. B. nach der Einrichtung eines ihm sehr bekannten Zimmers, so half 
er sich bei seinen Angaben durch Nachahmung bestimmter Bewegungen 
oder Einnehmen bestimmter Kérperstellungen. Fehlten ihm solche 
Hilfen oder vermochte er nicht durch rein auswendig gewuBte 
sprachliche Reproduktionen etwas anzugeben, so konnte er auch 
keine richtige Angabe machen. 

Fur die schwere Beeintrachtigung seiner optischen Erinnerungs- 
fahigkeit spricht auch, daf Patient sich seine Angehérigen nicht mehr 
vorstellen konnte, also auch Objekte nicht, die fiir ihn sehr stark ge- 
fiihlsbetont sind. 

Daf er auch nicht imstande ist, sich Erlebnisse aus letzter Zeit 
optisch zu reproduzieren, lehren folgende Tatsachen: 

Obwohl er seine Kameraden und seine Umgebung sehr wohl kennt, 
ist er nicht imstande, sich das Aussehen irgendeines vorzustellen. — 
Eines Tages verhandelte er mit einem Herrn iiber eigene, persdnliche 
Angelegenheiten. Eine Viertelstunde spiiter berichtete er uns aus- 
fihrlich den Inhalt seiner Unterhaltung. Da wir gerne wissen wollten, 
mit wem er gesprochen hatte, und er den Namen des Herrn nicht wuBte, 
forderten wir ihn auf, den Herrn zu beschreiben. Der Patient vermochte 
buchstablich gar nichts anzugeben. Als wir dann erfuhren, mit wem er 
verhandelt hatte, und ihm Hilfen gaben, konnte er unsere Beschreibung 
des Herrn weder bestiitigen noch ablehnen. 

Von der Situation im Krankenzimmer und den Untersuchungs- 
raumen, in denen er taglich ist, kann er sich, auch wenn er eben das 
Zimmer erst verlassen hat, keinerlei optische Vorstellung machen. 

Es muBte uns natiirlich besonders interessieren, ob sich Patient an 
Buchstaben optisch erinnern konnte. Es wurde deshalb dem Patienten 
die Aufgabe gestellt, sich ein inneres Bild von dem kleinen lateinischen m 
zu machen; es erfolgte prompt eine Kopfbewegung und die richtige 
Schilderung des m. Aufgefordert, jegliche Kérperbewegung zu unter- 
lassen und den Buchstaben nur optisch sich vorzustellen, behauptete 
er, daB er ihn sich gar nicht vorstellen kénne. — Als man ihm zu 
erklaren versuchte, daB es unter den Buchstaben Oberzeiler, Unter- 
zeiler und Mittelzeiler gabe, so verstand der Patient zunachst tiberhaupt 
nicht, was damit gemeint sei, und begriff es erst, als er die Méglichkeit 
hatte, einige Buchstaben mit dem Finger in die Luft zu schreiben. 

Wir kénnen nach diesen Ausfiihrungen wohl mit gréBter Sicher- 
heit sagen, daB Patient keinerlei optische Erinnerungsbilder 
sich wachrufen konnte, im besonderen, daB er auch nicht die 
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geringsten optischen Vorstellungen von einem Buchstaben 
hatte). 

Selbstverstandlich ist damit nichts dariiber gesagt, ob er noch op- 
tische Residuen hatte, sondern nur, daB sie nicht willkiirlich in der 
Weise erweckbar waren, daB in ihm dabei ein optischer BewuBStseins- 
inhalt auftrat. Mehr nachzuweisen liegt aber auBerhalb jeder 
Moglichkeit. 

Derselbe Patient schrieb tadellos mit véllig gelaiufiger guter 
Schrift (vgl. die nachstehende Probe). Es ist also fiir den vor- 
liegenden Fall eine Abhangigkeit des Schreibens von den 
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Abb. 31. 


optischenVorstellungsbildern sicher abzulehnen. Wahrschein- 
lich ist das bei dem Patienten auch frither schon so gewesen, wenn auch 
iiber sein fritheres Verhalten nichts zu erfahren ist. Wir bekamen von 
ihm dariiber keinerlei Auskunft und kénnen von einem Patienten, 
der jetzt so gar keine optischen Erinnerungsbilder hat, auch gar nicht 
erwarten, etwas dariiber zu erfahren, selbst wenn frither Erinnerungs- 
bilder bei ihm eine Rolle gespielt haben. Wahrscheinlich haben sie 
allerdings nie fiir ihn eine gréBere Rolle gespielt. Wir entnehmen das 
aus der Tatsache, da8 er ein sehr ausgesprochener ,,motorischer Typ“ 


1) Im Zusammenhange mit dem Verlust optischer Visualisationsfihigkcit 
bei unserem Patienten steht sein interessantes Verhalten bei Priifungen der 
,»»Stereognosis‘‘, worauf wir demnichst gesondert einzugehen beabsichtigen. 
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ist, vor allem aber auch aus seinem Verhalten beim Zeichnen, auf das 
wir bald eingehen werden. 


Wir wollen aus unserer Darlegung iiber das Schreiben bei unserem 
Patienten keineswegs den SchluB ziehen, daB bei allen Menschen 
und immer das Schreiben unabhingig von optischen Residuen resp. 
Vorstellungsbildern vor sich geht. Wir hatten das Verhalten des Patienten 
schon mit seiner motorischen Anlage in Beziehung gebracht und damit 
auf die Bedeutung der individuellen Anlage hingewiesen. 

Die grofie Bedeutung der verschiedenen ,,Typen‘: fiir das Ver- 
standnis psychopathologischer Stérungen haben besonders franzésische 
Autoren, namentlich Charcot, schon vor langen Zeiten betont. Spater 
ist dieses Moment etwas hintenangestellt worden, man vernachlissigte 
es zum Teil absichtlich, weil man zunichst einmal die tiber die indivi- 
duellen Typen hinausgehenden allgemeinen Prinzipien des ,,psychophy- 
sischen‘* Aufbaues des Seelenorganes festzustellen suchte. Es ist keine 
Frage, da man dadureh zu mancherlei falschen Auffassungen ge- 
kommen ist. Dazu gehért auch die Auffassung von der durchgiangigen 
Abhiingigkeit des Schreibens von den optischen Erinnerungsbildern. 
Tatsichlich scheint das Schreiben bei vielen Menschen unabhiingig von 
optischen Erinnerungsbildern abzulaufen, wenigstens das geliufige 
Schreiben. Immerhin wire es sehr wohl méglich, daB in einem gegebenen 
Falle eine so starke Abhiangigkeit vom Optischen besteht, daB ein Ver- 
lust der Vorstellungsbilder das Schreiben beeintrachtigen kann1). Es muB 
das aber im einzelnen Falle nachgewiesen werden. Bei der Beurteilung 
derartiger Schreibst6rungen ist aber darauf zu achten, ob nicht die 
Schreibstérung noch anderweitig bedingt ist, etwa durch eine gleich- 
zeitige apraktische Stérung — wie es tatsichlich in manchen Beobach- 
tungen von Alexie der Fall ist. 


Eine gréfere Bedeutung als fiir das Schreiben diirfte den optischen 
Erinnerungsbildern fiir das Zeichnen zukommen. Allerdings ist dies 
nicht nur bei den einzelnen Individuen in gleicher Weise der Fall, 
sondern auch bei ein und demselben Individuum sehr verschieden, je 
nachdem, um was es sich beim Zeichnen handelt, ob um geometrische 


1) Wir selbst haben unter Aphasischen deutliche Fille kennengelernt, 
bei denen das Schreiben nur insoweit erhalten geblieben war, als sich die be- 
treffenden Patienten von dem zu schreibenden Wort ein visuelles inneres Bild 
machen konnten. Insbesondere lieBe sich auch bei einem Patienten feststellen, 
daB er auch in der Zeit vor seiner Verletzung oft (viel dfter als andere 
Normale) nach optischen Vorstellungsbildern schrieb — wir kommen darauf bei 
der Erérterung von Problemen aus dem Gebiet der Aphasie ausfiihrlich zu 
sprechen. 
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Figuren oder sehr gelaufige Gegenstiinde usw. Deshalb ist auch mit der 


summarischen Angabe ,,Zeichnen intakt oder nicht intakt‘’ nichts 
anzufangen. 


Abb. 35. (Tischklammer.) 


Abb. 86. Abb. 37. (Eimer.) 


Welche enorme Rolle auch hie: der Typus spielt, dafiir ist unser 
Patient ein sehr instruktives Beispiel. Trotz der ausgesprochenen Un- 
fahigkeit des Patienten, optische Erinnerungsbi-der willkiirlich zu er- 
wecken, waten seine Spontanzeichnunzen von ganz beliebigen Gegen- 
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standen sehr gut, weit tiber dem Durchschnitt (vgl. Abb. 32—37, 
8.120) Gewi8 spielte dabei die ausgesprochene zeichnerische Be- 
gabung des Mannes eine wesentliche Rolle. Das Erhaltensein, dieser 
Fahigkeit bei ihm zeigt aber, in wie groBer Unabhangigkeit 
auch das Zeichnen von den optischen Vorstellungs- 


_bildern stehen kann. 


Natiirlich konnte der Patient Gegenstiinde und Bilder nicht ab- 
zeichnen. Allerdings lieferte er bei einer Aufforderung dazu Zeich- 
nungen, die ohne nihere Analyse tiber die Entstehung der Zeichnung 
zu der Vermutung hitten veranlassen kénnen, daB er wie ein Normaler 
mit Zeichentalent abzeichnete (vgl. Abb. 38—40). Das war aber tat- 
sichlich nicht der Fall. Forderte man ibn auf, wirklich nur das zu 
zeichnen, was er sah, so erklarte er sehr bald, dazu vollig auBerstande 
zu sein, und der sonst so geschickt zeichnende Mann brachte nicht 


ey ee 


Abb. 88. Abb. 39, Abb. 40. (Trichter.) 
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einen Strich fertig. Seine optischen Gegebenheiten waren eben der- 
artig, dag es unméglich war, sie zeichnerisch wiederzugeben. Die Zeich- 
nungen, die er scheinbar durch Abzeichnen geliefert hatte, waren so 
entstanden, daf er die Gegenstiinde nachfuhr, so ihre genaue Form- 
beschaffenheit kennen lernte und dann sie spontan zeichnete. DaB 
er nur nach den durch nachfahrende Bewegungen erweckten Erlebnissen 
zeichnete, zcigt seine Zeichnung der Uhr, die er oval und _ nicht 
kreisrund wiedergab (vgl. Abb. 39). Wir erinnern zum Verstindnis 
hierfiir an die Ergebnisse, die wir bei den Versuchen iiber die sog. ,,schein- 
bare Gestalt“ gewonnen haben (S. 36ff.). 

Zeigte man dem Patienten einen Gegenstand nur kurze Ze't, so daB 
er beim nachherigen Zeichnen des Gegenstandes keirerlei Kontvolle an- 
wenden konnte, so zeigte sich noch deutlicher, daB er nicht nach. gegen- 
wiartigen optischen Vorstellungen zeichnete; er gab nicht den indi- 
viduellen Gegenstand, der vor ihm lag, wieder, sondern nur ent- 
weder die Gattung, der der Gegenstand zugehorte (er zeichnete 
einen Stiefel, nicht den Stiefel, den man ihia gezeigt hatte) oder 
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zwar den Gegenstand, aber auch nicht so, wie er vor ihm lag, sondern 
wie er ihm am gelaufigsten war, z. B. nicht in der gegebenen Lage, 
sondern in einer anderen, aber ihm gewohnteren [vgl. das Beispiel der 
Tischklammer?)]. 


Im Gegensatz zu dem Verhalten dieses Patienten konnten wir bei 
einem anderen eine direkte Abhiingigkeit der Zeichenleistung von der 
Beschaffenheit seiner optischen Erinnerungsbilder nachweisen. Auch 
hier handelte es sich um einen im Zeichnen getibten Mann. Da wir auf 
das Krankheitsbild dieses Patienten in einer gesonderten Abhandlung 
eingehen werden, wollen wir hier nur das Allerwesentlichste beziiglich 
seiner Erinnerungsbilder sagen. 

Dieser Kranke konnte sich visuelle Vorstellungsbilder erwecken ; 
aber sie waren ausgesprochen liickenhaft. Er vermochte (besonders 
am Anfang der Beobachtungszeit) nur einzelne Stiicke, Teile eines Ob- 
jektes sich innerlich zu vergegenwiirtigen, diese aber mitunter sehr 
deutlich. Dabei kam es nicht so sehr darauf an, ob das Objekt groB 
oder klein war; wesentlich war, ob es Armer oder reicher an Detail war. 
War letzteres der Fall, so vermochte er das Objekt nur stiickweise sukzes- 
siv, Teil fir Teil, sich innerlich vorzustellen, wobei, wie er immer selbst. 
spontan sagte, ihm im Augenblick, da er einen Teil deutlich hatte, 
die tibrigen entfielen; ,,schwierig wire dann der Ubergang zum neuen 
Teil“. (Das Gesagte entsprach vdéllig den Leistungen des Patienten 
bei der Wahmehmung und anderen, auch héheren, seelischen Vor- 
gingen.) : 

Ein paar Beispiele mégen sein Verhalten illustrieren: 

(K6nnen Sie sich die Frauentiirme in Miinchen 2) vorstellen?) ,,Ja... 
jetzt sehr schén, aber immer ist entweder der eine oder der andere 
deutlich.“ 

(Konnen Sie sich einen Kanarienvogel vorstellen?) Patient denkt 
lange nach. Als man ihm ,,gelb‘ sagte, erkliirt er: ,,ja, ja... jetzt sehe 
ich ihn, aber ganz gelb ist er nicht; er hat auch andere Fleckchen. 
Wenn ich mir aber die Farbe schén vorstelle, sehe ich den Kérper nicht 
mehr so gut.‘ 

(Wie sieht ein Léwe aus?) ... (Farbe?) ,,braun ... der Kopf ist gro8 
und hat eine Mahne ... Wenn ich aber am Kopf bin, habe ich die Beine 
verloren.“ 


1) Eine Ausnahme scheint das Zeichnen seiner Nachbilder zu machen (vgl. 
oben S. 65), aber es scheint nur so. Tatsiichlich aber gab er auch hier nicht 
seine optischen Gegebenheiten wieder, sondern nur eine symbolische Darstellung 
seiner Erlebnisse. Auch die Nachbilder waren ja iiberhaupt nicht zeichenbar. 

2) Pat. ist Oberbayer und kennt Miinchen sehr gut. Zu bemerken ist, daB Pat. 
ein ganz ausgezeichneter Beobachter war. 
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(Konnen Sie sich Frau N., — die Vorsteherin des Lazarettes, in dem 
er sich befindet — vorstellen?) ,,...Ja... jetzt den Kopf... aber die 
ganze gniid. Frau kann ich mir nicht vorstellen.« 

(K6nnen Sie sich eine Fliege vorstellen?) ,,...Ja, wenn sie so klein 
und so schwarz vorbeifliegt. Aber wenn ich detaillieren soll, dann ist 
nicht alles zusammen.‘ 


Dieser Patient, der frither in seinem Berufe viel zeichnen muBte 
und es gut konnte, vermochte jetzt nur sehr unvollkommen zu 
zeichnen, manches so gut wie gar nicht. Das médgen die umseitigen 
Bilder dartun. (Vgl. auch die den Zeichnungen beigegebene Schil- 
derung, wie sich Patient beim Zeichnen benahm.) 

Der Vergleich zwischen der Giite seiner Erinnerungsbilder und 
seiner Zeichenleistung zeigt, welchen Hinflu8 die Stérung des optischen 
Vorstellungsvermégens auf die Zeichenfihigkeit in einem Falle haben 
kann. Patient selbst fiihrte sein schlechtes Zeichnen auf seine mangel- 
haften Erinnerungsbilder zuriick und begriff tiberhaupt nicht, als er 
eines Tages mit dem vorerwihnten Patienten zusammen zeichnete, 
wie man das ohne Erinnerungsbilder fertig bringen kann. 

Diese Gegeniiberstellung der beiden Patienten wird dadurch be- 
sonders instruktiv, als ja die Vorstellungsbilder des zweiten, der so 
schlecht zeichnete, unvergleichlich besser waren als die des guten 
Zeichners. ; 

Auch fiir das Zeichnen erkennen wir also durch den Vergleich der 
beiden Falle die groBe Bedeutung der individuellen Anlage fir die Gite 
der Leistungen, was die Abhingigkeit von den optischen Vorstellungs- 
bildern betrifft. Wahrend uns aber beim Schreiben die grofe Unab- 
hingigkeit von den optischen Vorstellungsbildern das Gewéhnliche zu 
sein scheint, diirfte, was das Zeichnen betrifft, das Umgekehrte der 
Fall sein. Hier stellt der zweite Patient wohl den gewoéhnlichen Typ 
dar, d.h. eine Beeintrichtigung der optischen Erinnerung schadigt 
das Zeichnen in hohem MaPe. 

So wenig wir aus unseren Beobachtungen allgemeine Schliisse ziehen 
wollen, so lehren sie uns doch deutlich, daB sowohl bei der Feststellung 
iiber die Beschaffenheit der optischen Erinnerungsbilder als auch bei 
der Entscheidung, ob diese fiir abhiingige Leistungen eine Rolle spielen 
oder nicht, nur sehr genaue Untersuchungen jeden Falles einen Auf- 
schlu8 geben kénnen, und da8 so allgemeine Annahmen, wie die, ,,zum 
Schreiben seien optische Erinnerungsbilder nétig‘* und ahnliches eigent- 
lich véllig wertlos sind. 
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Abb. 41. Zeichnung einer Flasche. Sttickweise Abb. 42. Zeichnung eines menschlichen Kopfes. 


zusammengesetzt. Erst Boden. dann nach Uber- Pat. ist zunachst vollstandig ratlos. dann zeich- 
legung die linke Kontur, dann die rechte, dann net er, wihrend er mit der linken Hand sich 
den Kopf. tiber den eigencn Kopf fiahrt. 


Abb. 43. Tisch. Beim Zeichnen wei der Pat. 
nicht, wie er die Fii8e ansetzen soll. Er zeigt 
auf die vier Ecken und sagt: ,,Die Fie miissen 


hindurchgehen.“ Daun zieht er den vertikalen 
Strich. Abb. 44. Baum. 


ee 


Abb. 46. Zeichnung eines Hundes. Abb. 46. Zeichnung eines Pferdes. 


Wihrend Pat. mit der rechten Hand zeichnet, fihrt er mit der linken den entsprechenden 
Korperteil an seinem Kérper nach, indem er die Haltung des Tieres nachahmt. 
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§ 21. Bemerkungen tiber das Augenma8 und die Sehschirfe 
des Patienten. 


Wir stellten an unserem Patienten noch eine Reihe anderer Unter- 
suchungen an, deren Mitteilung nach dem Ausgefiihrten jetzt zum Teil 
zwecklos geworden, zum Teil aber in einer anderen Abhandlung erst 
erfolgen wird, da die angefiihrten Tatsachen in keinem direkten 
Zusammenhang mit der hier im Mittelpunkt stehenden Sehstérung 
stehen. 

Wir erwahnen hier nur einige interessante Beobachtungen, die wir 
bei Untersuchungen des Augenmafes des Patienten und seiner Seh- 
scharfe machten. . 

AugenmaB: Da der Patient nicht einmal die elementaren Gestalten 
aufzufassen imstande war, vermochte er Leistungen des AugenmaBes 
dort, wo es auf ein optisches Erfassen einer Gesamtgestalt ankommt, 
natiirlich nicht zu vollbringen. Wird z. B. jemandem die Aufgabe 
gestellt,.den Mittelpunkt eines gegebenen Kreises oder Quadrates zu fin- 
den und zu markieren, so ist es nétig, daB man die Figur optisch er- 
faBt, wenn auch die Ausfithrung dieser Aufgabe immer noch auf Grund 
von verschieden nuancierten Verhaltungsweisen seitens einer Versuchs- 
person vor sich gehen kann. Unser Patient war daher nicht imstande, 
eine solche Aufgabe optisch zu lésen. Trotzdem zogerte unser Patient 
nicht einen Augenblick, als man ihn aufforderte, z.B. den Mittelpunkt 
eines Kreises zu markieren, und fiihrte diese Aufgabe mitunter sogar 
sehr gut aus. Das Mittel, mit dessen Hilfe er diese und ahnliche Auf- 
gaben léste, waren wieder nachfahrende Bewegungen. 

Als man dem Patienten zum ersten Male einen schwarzen Kreis (Um- 
riBfigur) auf weiBem Grunde von 6cm Durchmesser vorlegte, machte der 
Kranke eine Kopfbewegung und ,,erkannte“ so den Kreis. Jetzt begann 
der Kranke immer kleiner werdende ,,konzentrische“ Kreisbewegungen 
mit dem Kopf auszufihren, bis er schlieBlich, etwa nach 3—5 Runden, 
den Punkt markierte. Dieser sa® recht gut: in horizontaler Richtung 
war die linke Hilfte um 1 mm zu klein, in vertikaler war die obere Hialfte 
um }/,mmzuklein. Bei einer Scheibe von ebenfalls 6 cm Durchmesser 
(schwarze Kartons, die mit kreisrunden Offnungen versehen waren, 
wurden auf eine weiBe Unterlage gelegt) loste er die Aufgabe bis auf 
1/.mm genau. 

Ganz ahnlich verhielt sich der Patient auch Quadraten gegentiber; 
um den Mittelpunkt zu markieren, beschrieb er in entsprechender 
Weise wie beim Kreis mit dem Kopf immer kleinere Quadrate. 

Wurden grofere Figuren, z. B. Kreise oder Quadrate, geboten, 
so meinte der Patient, daB es ihm viel schwerer wiirde, den Mittel- 
punkt zu markieren, was sich auch objektiv darin zeigte, daB er z. B. 
bei einem Kreis von 10 cm Durchmesser schon einen Fehler yon 4 min 
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‘gegeniiber 1/, mm beim Kreis von 6 cm) machte. Von genaueren quan- 
itativen Bestimmungen nahmen wir mit Riicksicht auf den Patienten 
Abstand. Die unverhiltnisma&ig groBe Zunahme des Fehlers mit der 
VergroRerung der Vorlage ist bei der Art und Weise, wie der Patient 
lie Aufgabe loste, selbstverstandlich: bei dem groBeren Kreis muBte er 
sine gréBere Anzahl von immer kleiner werdenden, Kreisbewegungen 
nit dem Kopfe ausfiihren, worunter die Exaktheit der Ausfihrung 
nit leiden mufte. 

Die Fehler waren nicht konstant, und das ist gerade bei dem Vor- 
yehen des Patienten erklarlich. 

Ganz anders verhielt er sich bei Halbierungen einer Geraden oder eines 
Abstandes zwischen zwei markierten Stellen. Hier, wo es nur auf den 
GréBeneindruck ankam, den er ja hatte, halbierte er optisch wie 
lie meisten Normalen, d. h. mit dem rechten Auge machte er die rechte 
und mit dem linken die linke Halfte zu groB, doch waren die Fehler be- 
leutend gréBer als beim Gesunden. Auf das Nahere kommen wir 
in einer anderen Abhandlung zu sprechen. 

Sehscharfe. In der Krankengeschichte war zu lesen, daB die Be- 
stimmung der Sehschirfe des Patienten zu verschiedenen Zeiten ver- 
schiedene Resultate ergab. Da die Sehschirfenbestimmung von zwei 
ausgezeichneten Augenarzten unternommen wurde, kénnen fiir die Er- 
kliarung der verschiedenen Ergebnisse nur zwei Moéglichkeiten vor- 
liegen. Entweder nahm die Sehscharfe des Patienten mit der Zeit tat- 
sichlich ab, oder aber die einzelnen Bestimmungen waren in diesem 
Falle von Faktoren abhingig, die von Mal zu Mal variierten und daher 
die verschiedenen Ergebnisse bedingten. Die erste Méglichkeit kommt 
nach unseren eigenen, beinahe tiglichen Erfahrungen am Patienten 
nicht in Betracht, wohl aber die zweite, und diese diirfte sogar nach 
allen unseren Ausfiihrungen sehr begreiflich sein. 

Die Sehschirfe — dieser Sammelname fiir eine Menge recht ver- 
schiedener Leistungen unseres Sehorganes — hingt, wortiber heute wohl 
gar kein Zweifel ist, nicht allein von peripheren retinalen, sondern auch von 
zentralen Prozessen ab!). So priift man bei jeder Sehscharfenbestimmung 
nach den gewohnlichen klinischen Methoden nicht allein die retinale Per- 
zeptionsfihigkeit, sondern verschiedenartige zentrale, psychologisch 
bedingte Leistungen. Nun verhalten sich gerade in bezug auf die letz- 
teren Momente die verschiedenen Sehproben, die zur Sehscharfenbe- 
stimmung benutzt werden, ja sogar die verschiedenen Objekte auf einer 
Tafel recht verschieden. Bei Individuen mit nicht zentralen Sehst6rungen 
spielt das in der Praxis keine wesentliche Rolle. Bei Patienten dagegen, 


1) Léhner, Die Sehschirfe des Menschen und ihre Priifung. Leipzig und 
Wien 1912. 


5 ir PRA AL Nectwnes oni 


hirnpathologischer Faille auf Grund von Untersuchungen Hirnverletzter. I. 127 


wie dem unsrigen, kann es fiir den jeweiligen Ausfall der Sehschirfen- 

bestimmung entscheidend sein, welche Sehprobe man wihlt. 
Abgesehen davon, daf der Patient, wie er selbst sagte, verschiedene 

Typen verschieden schnell und sicher nachfahrend las (vgl. auch oben § 16) 


_— schon aus diesem Grunde bedeuteten die verschiedenen Proben 
_fiir ihn verschieden schwere Aufgaben — ist das sog. Auflésungs- 


vermoégen selbst innerhalb gewisser Grenzen von der spezicllen Form- 
beschaffenheit der Sehproben nicht unabhingig, wie z. B. die Unter- 
suchungen von Pergens und von Guillery?)zeigten. Die richtige Deu- 
tung dieser und ahnlicher Befunde diirfte noch vielfach fehlen, die Tat- 
sachen aber sind gesichert. Da aber der Patient Formbeschaffenheiten 
optisch nicht erkannte, so konnte dieses wichtige Moment bei ihm schon 
gar nicht in Frage kommen. Wiirde der Patient nicht haben nach- 
fahren kdnnen, so hatte man am Ende mit den gewéhnlichen Unter- 
suchungsmethoden finden kénnen, da8B seine Sehschirfe auBerordentlich 
schlecht ist. Es weist dies mit Nachdruck daraufhin, daB die gewéhn- 
liche Sehscharfenbestimmung bei Seelenblinden eigentlich uns iiber die 
,sehschiirfe“ nichts auszusagen vermag, jedenfalls zu den schwersten 
Irrtiimern verleiten kann. 

Schon die angefiithrten Momente diirften eine sehr wesentliche Rolle 
fiir den verschiedenen Ausfall der Priifung gespielt haben. Eine Kon- 
stanz der Ergebnisse ist jedenfalls kaum zu erwarten. 

Eigentlich fihrte bei unserem Patienten nur eine bestimmte, und 
zwar mit die einfachste Sehscharfenpriifung — die Bestimmung des 
kleinsten Gesichtswinkels, unter dem zwei schwarze Punkte auf weifem 
Grund noch eben getrennt gesehen werden (Aufl6sungsvermégen), — zu 
annihernd konstanten Resultaten. Priifte man damit den Patienten, 
so bekam man — unter Beriicksichtigung von Ermiidung usw. — 
eine nicht wesentlich vom Normalen abweichende Seh- 
scharfe. 

Wie verschieden sich der Patient gegeniiber verschiedenen Seh- 
schirfenbestimmungen verhielt, zeigt die Tatsache, da8 der Patient 
trotz des guten, unter den eben genannten Bedingungen gepriiften Auf- 
lésungsvermégens eine relativ recht schlechte Sehscharfe bei der Be- 
stimmung des Formensinnes im Sinne von G uiller y?) hatte. Wir priiften 
diesen durch die Feststellung der sog. Knickungsschwelle (Bihler). 
Man versteht darunter die Unterschiedsschwelle fiir den Winkel von 
180°, d.h. die ,,ebenmerkliche Knickung einer Geraden an einem mar- 
kierten Punkt‘‘. Diese Knickungsschwelle ist bei unserem Patienten 
sehr wesentlich gréber, als sie Guillery bei Normalen festgestellt hat. 


1) Pergens, Archiv f. Augenheilk. 43; Guillery, Archiv f. Augenheilk. 51. 
2) Guillery, Messende Untersuchungen tiber den Formensinn. Archiv f. d. 
ges. Physiol. 75, 491 ff. 1899. 
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Dazu kommt weiter die sehr starke Ermiidung, so daB er z. B. 
wenn man mit den grofen Objekten auf einer Snellenschen Tafel 
begann, schon bei den mittleren einfach aus Ermiidung keine richtigen 
Angaben mehr machen konnte, die er sonst, wenn man mit den mitt- 
leren begann, machen konnte, was gerade das schlechte Resultat der 
letzten Untersuchung bedingte, wie der Patient selbst angab. Selbst- 
verstiindlich schwankten die Resultate auch infolge verschieden guten 
Allgemeinbefindens, das gerade bei den Hirnverletzten und auch bei 
unserem Patienten besonders starke Schwankungen aufwies. 

Die verschiedenen angefithrten Momente erklaren wohl auch die 
verschiedenen Resultate bei den verschiedenen Sehscharienbestim- 
mungen (vgl. Krankengeschichte). 


Zusammenfassung und Schlub. 


Unsere Analyse hat uns zu dem Resultat gefiihrt, dass bei dem 
Patienten die spezifisch qualitativen optischen Erlebnisse, wie Licht 
und Farbenempfindungen, intakt resp. so wenig beeintrachtigt sind, 
daB ihre Beeintrichtigung fir das optische Erkennen als ohne Be- 
deutung betrachtet werden kann. Es besteht ferner eine sehr aus- 
reichende ,,Sehschirfe“‘, eine recht gute Tiefensehschirfe bei wandern- 
dem Blick, eine Einschriankung des Gesichtsfeldes, die aber fiir die 
Beurteilung seiner optischen Stérung, zumal bei jedem Versuch auf 
etwa durch sie méglicherweise verursachte Storungen besonders ge- 
achtet wurde, belanglos ist (vgl. z. B. § 15). 

Trotzdem war das optische Erkennen des Patienten im 
héchsten Grade gestort, und zwar in der Weise, da8 bei ihm 
die charakteristischen optischen Eindriicke, die man als 
eigentliche Gestalteindriicke bezeichnet, nicht zustande 
kamen, obgleich er die ,,Elemente“, Empfindungen usw., 
hatte. Er erkannte optisch nicht einmal die elementarsten 
Gestalten, wie Gerade und Krumme, geschweige denn solche, 
in die die Geradheits- oder Kriimmungseindriicke als ,, Bestandstiicke“* 
eingehen. Der Verlust solcher charakteristischer Eindricke 
war die Ursache seiner Alexie, seiner ,,Seelenblindheit™. 

Als wir uns auf Grund des ,,Entgleisens‘‘ des Patienten (vgl. oben 
S. 23f.) eine Vorstellung von seinen optischen Gegebenheiten zu bilden 
versuchten, war dies uns durch die Analogie zu unserem Verhalten 
gegeniiber gewissen Vexierbildern anscheinend noch méglich. Jetzt, 
nachdem die weitere Analyse das Uberraschende ergeben hat, daf die 
bei dem Patienten vorliegende Stérung zwar in der Richtung, die wir 
angenommen hatten, liegt, aber so tiefgehend ist, daB sie schon so ele- 
mentare Gebilde betrifft, wie Geradheits- und Kriimmungseindricke, 


bi > dedi 


hirnpathologischer Falle auf Grund von Untersuchungen Hirnverletzter. [. 1929 


missen wir wohl darauf verzichten, uns ein wirklich zutreffendes, an- 
schauliches Bild von der optischen Umwelt des Patienten zu bilden. 

Wenn wir trotzdem eine Schilderung seiner Umwelt geben wollen, 
miussen wir etwa sagen: der Patient hat farbige und farblose Flecke 
in einer gewissen Verteilung im Sehraum. Er sieht wohl auch, ob ein 
bestimmter Fleck héher oder tiefer, mehr rechts oder mehr links 
als ein anderer sich befindet, ob er schmal oder dick, ob gro oder klein. 
ob er kurz oder lang ist, ob er naher oder weiter ist, aber nicht mehr: 
denn die verschiedenen Flecke zusammen erweckten einen wirrnis- 
artigen Eindruck, nicht aber, wie beim Normalen, den eines spezifisch 
charakterisierten, festgestalteten Ganzen. 

Als Ursache fiir seine Stérung miissen wir wohl annehmen, daB bei 
dem Patienten diejenigen spezifischen, anatomisch-physiologischen 
Vorgange, die wir entsprechend der psychischen Besonderheit der Ge- 
stalteindriicke als materielle Korrelate hierfiir voraussetzen miissen, 
geschidigt waren. Wir verzichten darauf, des naheren iiber die physio- 
logischen Vorgange, die solchen Eindriicken entsprechen, und iiber die 
Art der Schadigung derselben bei unserem Patienten in eine Erérteruny 
einzutreten. weil dazu eine prinzipielle Auscinandersetzung tiber die 
Art physiologischer ,,Parallelvorginge“ tiberhaupt notwendig ware. die 
uns hier zu weit abfiihren wiirde. 

Wie wir gesehen haben, betrifft die Storung schon die primitivsten 
Gestalten. In diesem Sinne kénnte man — sit venia verbo — von einer 
,totalen Gestaltblindheit‘‘ sprechen. Wir kénnen uns vorstellen, da 
in anderen Fallen diese primitivsten Gestalterlebnisse noch erhalten 
sind und nur die héheren komplizierteren Gestalteindriicke nicht mehr 


. zustande kommen. Eine solche Stérung von Gestalten diirfte wohl 


Wertheimer bei der Erklarung seiner Fille von Alexie im Auge gehabt 
haben. Wir selbst haben Fille gesehen, in denen anscheinend eine 
Stérung héherer Gestalterlebnisse zu dem Bilde der Alexie und zu Er- 
scheinungen von Seelenblindheit gefiihrt hat. Wir sind auch geneigt, 
besonders die Faille von Storch und Halben prinzipiell in abnlicher 
Weise aufzufassen. 

Storch selbst spricht in seinen Fallen von einer Stérung des Wahr- 
nehmungsprozesses. Er meint, der Kranke erkennt deshalb keine Buch- 
staben, weil schon die richtigen Daten nicht geliefert werden, die die 
Grundlagen fiir sein Erkennen sind. Wenn wir auch der Storch- 
schen Anschauung in dem Sinne beistimmen kénnen, daf eine Beein- 
trachtigung des Wahrnehmungsvorganges vorliegt, so halten wir 
doch seine Beschreibung des Tatbestandes, daB es sich um eine Sté- 
rung ,,rein raumlicher Beziehungen“, ,,raéumlicher Bestimmungen* 
handelt, fiir nicht geeignet, das Wesen der St6rung naher zu charakteri- 
sieren, jedenfalls nicht das der Stérung bei unserem Patienten; und 

Goldstein-Gelb, Untersuchungen Bd. I 9 
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wir mochten im Prinzip auch fiir die Storchschen Falle dieselbe Sto- 
rung wie hei unseremannehmen. Nach den vorliegenden Untersuchungs- 
protokollen spricht in den Storchschen Fallen wie in den Halben- 
schen nichts dagegen und manches dafiir. Wir heben blo ein be- 
sonders charakteristisches Beispiel aus dem Halbenschen Fall her- 
vor. Das Notenlesen des Patienten war erschwert, nicht weil er den 
Wert der Einzelnoten nicht erkannt hatte, sondern weil er die ,,Linien- 
intervalle nicht zu taxieren‘ imstande war (a. a. O., S. 114) — das spricht 
fiir eine Stérung im Sinne unserer Auffassung; denn wir zahlen beim Er- 
kennen der einzelnen Notenstellung nicht die Linien oder einzelne 
Linienintervalle ab, vielmehr erkennen wir die Notenstellung auf 
Grund eines unmittelbaren gestaltmaBigen Gesamteindruckes 
(vgl. die analogen Ergebnisse der Untersuchung an unserem Pat. mit 
Punktfiguren, oben S. 70f.). 

Nun haben aber gerade die Storchschen Fille durch Jaensch 
eine prinzipiell andere Deutung erfahren, und dieser Autor wird viel- 
leicht geneigt sein, auch die Stérung unseres Patienten in ahnlicher 
Weise aufzufassen, wie die Stérung der Storchschen Fille. Nach 
Jaensch}) ist die Alexie der Storchschen Fille die Folge einer Sto- 
rung der Uberschaubarkeit. Ehe wir zeigen, daB diese Auffassung 
fiir unseren Patienten jedenfalls nicht zutrifft, mtissen wir, um die 
Ausfiihrungen des Autors tiberhaupt zu verstehen, kurz auf den Begriff 
der Uberschaubarkeit eingehen. 

Wie die Beobachtung leicht zeigt, kénnen wir ein Sehobjekt nur 
dann simultan, d. h. ohne Wanderung des Blicks, in allen seinen 
Teilen deutlich erkennen, wenn die GréBe des Objekts bzw. die Grofe 
des ihm entsprechenden Netzhautbildes innerhalb bestimmter Grenzen 
bleibt. Uberschreitet hingegen das Sehobjekt eine gewisse Grofe, so 
nimmt seine Deutlichkeit nach allen Seiten hin immer mehr ab, wir 
kénnen es nicht mehr simultan ,,iiberschauen‘‘, mtissen es vielmehr, um 
auch die periphereren Partien deutlich zu sehen, sukzessiv auffassen. 

Aubert und Férster2) fanden nun die auffallende Tatsache, da8 
bei Beleuchtung durch einen elekirischen Funken — Blickwanderungen 
waren also ausgeschlossen. — objektiv kleine Puchstaben und Zahlen, 
aus der Nahe geboten, auf eirem gréferen Teil der Netzhaut 
erkannt wurden, als objektiv gsoBe Buchstaben und Zahlen, aus 
emer solchen Entfernung geboten, daB sie die gleiche GroBe 
der Netzhautbiider (der Gesichtswinkcl) ergaben, wie die objektiv 
kJeimen nahen 


1) Jaensch, E. R., Zur Analyse der Gesichtswahrnehmangen. Zeitschr. f. 
Psyebcl., Ergiinzungsband 4, 8S. 237ff. i999. 

2) Aubert und Forster, Beitrage zr Kenntnis des indirekten Sehens. 
A cchiv f. Ophthalmol. 3, 2 Abt. 18%7. 


himnpathologischer Falle auf Grund von Untersuchungen Hirnverletzter. I. 13] 


Analoges ergab ein hier nicht weiter zu erérternder Versuch von 
Aubert it ‘j f a sti 
tiber periphere Sehschirfenbestimmung!). Nachdem 


rat ée sie von 
ophthalmologischer Seite zur Erklirung diescr Tatsache — des soce- 
nannten Aubert-Férsterschen Phinomens (A.-F.-Ph.) — lange 


Zeit verschiedene peripher-physiologische Faktoren angefithrt waur- 
den, gelang es Jaensch?) den zwingenden experimentellen Nachweis 
zu fahren, da das A.-F.-Ph. nicht in peripher-physiclogischen, SSictesrh 
in zentralen, psychologischen Verhiltnissen hegriindet ist. In kurzen 
Worten zusammengefafit, ist das Ergebnis der ausfiihrlichen experi- 
a Analyse von Jaensch folgendes: das Wesentliche fiir das 
Zustandekommen des A.-F.-Ph. ist, daB eine Verschiedenheit zwischen 
der sogenannten scheinbaren Gr6éf8e der nahen kleinen und der 
fernen groBen Objekte besteht: wenn die gebotenen nahen und fernen 
Objekte auch die gleiche NetzhautbildgréBe (den gleichen Gesichts- 
winkel) ergeben, so erscheinen doch die gro®en fernen Objekte 
groSer als die kleinen nahen. Nun weist Jaensch weiter nach. daf} 
die Fahigkeit, ein Sehobjekt simultan deutlich aufzufassen, ,die Uber- 
schaubarkeit‘‘ eines Sehobjektes, nicht allein von der GréBe des ihm 
entsprechenden Netzhautbildes funktionell abhiingt, sondern auch von 
seiner scheinbaren Gré8e, und zwar in dem Sinne, da ein schein- 
bar gréBeres Sehobjekt schwerer und schlechter zu iiberschauen ist als 
ein scheinbar kleineres. Da nun die scheinbare Gréfe ein rein zen- 
tral, psychologisch, bedingtes Phinomen ist, ist gezeigt daB die Uber- 
schaubarkeit auch von rein zentral bedingten Faktoren mit 
abhingt. Es folgt daraus, daB das scheinbar kleinere Schobjekt des- 
halb weiter nach den Seiten hin deutlicher ist, als das scheinbar groBere. 
weil das scheinbar kleinere besser zu iiberschauen ist. : 

Fir die Deutlichkeit eines Sehobjektes sind demnach nach Jaensch 
zwei Komponenten mafgebend, eine peripher-physiologische und eine 
zentrale, die mit der scheinbaren GréRe bzw. der Uberschaubarkeit 
zusammenhinet. 

Das Uberschauen ist nach Jaensch ein bestimmtes Aufmerksam- 
keitsphinomen. — Der Autor unterscheidet zwei Arten von Aufmerk- 
samkeitsverteilung, eine arithmetische und eine geometrische. 
Bei der arithmetischen kommt es auf die Fihigkeit der Angaben der 
Maximalzahl gleichzeitig auffaBbarer Eindriicke, bei der geometrischen 
auf die (scheinbare) Ausdehnung des simultan-iibersehbaren Feldes an. 

Jaensch versucht zu zeigen, da die letztere Art der Uberschaubar- 
keit auch in der Pathologie von groer Wichtigkeit ist. Er sucht u.a.nach- 


*) Aubert, Beitrage zur Kenntnis des indirekten Sehens. Moleschotts 
Untersuchungen 4. 1858. 

°*) E.K. Jaensch, Zur Analyse der Gesichtswahrnchmungen. Zeitschr. f. 
Psychol., Ergiinzungsbad 4, Abschnitt I. 1910. 
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zuweisen, dal die konzentrische Gesichtsfeldeinengung bei Hysterischen « 


und selbst viele organisch bedingten Sehstérungen wesentlich auf 
eine Stérung des Uberschauens zuriickgefiihrt werden miissen. 

Trotz vieler Anregung auch fiir die Betrachtung pathologischer 
Erscheinungen, die das Buch von Jaensch enthilt, erscheint uns die 
Art, wie er Einzelheiten aus verschiedenartigsten Beobachtungen her- 
ausgreift und, diese in den Mittelpunkt des jeweiligen Krankheitsbildes 
rickend, die Krankheitsbilder zu erklaren versucht, oft recht bedenk- 
lich. Er iibersicht dabei nicht selten sehr wichtige Befunde, die direkt 
gegen seine Erklarung sprechen oder wenigstens zur gréften Vorsicht 
gemahnen miufiten, besonders wenn man auf fremde, oft recht mangel- 
hafte Aufzeichnungen angewiesen ist und den Kranken nicht selbst 
zu untersuchen Gelegenhcit hat. Nur durch eine derartige Be- 
trachtungsweise wird ihm die Anwendung seiner Uberschaubarkeits- 
hypothese auf die heterogensten Erscheinungen moglich, z. B. auch 
zur Erklarung des Balintschen Falles, der Beobachtung von 
Storch u. a. 

Obgleich der Patient eine Storung der ,,Uberschaubarkeit hatte — 
wir kommen in einer spiteren Abharidlung darauf zu sprechen —, so 
ist diese fiir die hier uns interessierenden Befunde bedeutunglos. Wir 
erinnern zunichst an die Ergebnisse, die wir im Zusammenhang mit 
der Frage, wie unser Patient einfache geometrische Figuren bei Fixa- 
tion ihrer Mitte auffaBte, gewonnen haben (vgl. obenS. 68f.). Es zeigte 
sich, da der Patient die wesentlich foveal und die unter einem noch 
kleineren Gesichtswinkel betrachteten Gebilde nicht im mindesten 
; besser‘ (gestaltbestimmter) auffafte, als die auf einem 3—5mal so 
groBen Netzhautbezirk sich abbildenden, gleichzeitig betrachteten Ge- 
bilde. Entsprechendes ergab sich, wie wir sahen, auch bei Versuchen, 
in denen die ,,scheinbare GroBe“ variiert wurde. : 

Schon in Anbetracht solcher Ergebnisse dixfte eine Erklirung der 
vorliegenden Stérung im Sinne der Uberschaubarkeitshypothese als 
kaum irgend in Betracht kommend erscheinen. Nun kénnte Jaensch 
vielleicht sagen, wie er S. 240 seines Buches schreibt: ,,Stellen wir 
uns nun vor, die Beeintraichtigung der Fahigkeit des Uberschauens 
nahme einen immer héheren Grad an. Man wird erwarten, Fallen 
zu begegnen, bei welchen selbst schon innerhalb eines kleinen, den 
Fixierpunkt umgebenden Bezirkes nur bei besonderer Konzentration 
der Aufmerksamkeit deutlich gesehen wird.“ Es bedarf fiir den, der 
unseren bisherigen Ausfiihrungen iiber das Verhalten des Patienten 
bei den verschiedensten Priifungen gefolgt ist, wohl kaum einer be- 
sonderen Darlegung, daB eine solche Erklirung der Stérung unseres 
Patienten unméglich ist. Um nur ein Beispiel zu erwaihnen: wie sollte 
sich — angenommen, da unser Patient aus von Jaensch hervor- 


a llpeteeeeesenattiiitaen oaaesenspesaneiancalinenaeeeeeneeaanl 


CAAT ee 


rt 


hirnpathologischer Fille auf Grund von Untersuchunyen Hirnverletzter. I. 133 


gehobenem Grunde auf seine nachfahrenden Bewegungen angewiesen 
war — (lie verschiedene Art und Weise erkliren, wie sich der Patient 
beim Nachfahren ungewohnter Vorlagen verhielt (cf. oben § 16 B.)é 
Auch die gré8te Einschrankung des simultan tiberschaubaren Be- 


‘zirkes wiirde fiir diese Tatsache irrelevant sein. Von der hier ver- 


tretenen Anschauung aus aber konnten wir diese Tatsache oben auf 
S. 89f. restlos deuten. Ebenso entschieden gegen eine evtl. Deu- 
tung im Sinne von Jaensch spricht das Verhalten des Patienten 
gegentiber der Miiller-Lyerschen Figur: die Tatsache, da®~ der 
Patient beim Weglassen der Hauptlinie sich in normaler Weise beim 
Vorhandensein derselben aber nicht wie der Normale verhalt, kann 
keinesfalls durch die Uberschaubarkeitshypothese von Jaensch ihre 
Erklarung finden. 


Sehen wir in diesem Zusammenhang zu, ob nicht eventuell noch ein 
anderer Deutungsversuch, als der yon uns vertretene in Frage kommen 
konnte. 

Daf das optische Auffassen des Patienten etwa dadurch so stark 
gestort war, daf} bei ihm die .,reproduktiven Erganzungen* bzw. Be- 
reicherungen der optischen Eindriicke aus friiheren Erfahrungen ganz 
aufgehoben bzw. schwer beeintrachtigt waren, d.h. also, da bei ihm 
eine Storung etwa im Sinne der ,,sekundiren Identifikation“‘ nach 
Wernicke oder des ,,erweiternden Wahrnehmens“ nach Ebbinghaus 
n. a. vorlag, wird wohl kaum jemand anzunehmen geneigt sein. Das 
Krankheitsbild, das man auf diese Weise zu erklaren sucht, ist ja ein 
ganz anderes: man findet es bei Kranken mit einer sogenannten ,,asso- 
ziativen Seelenblindheit*‘ im Sinne yon Lissauer. Soweit wir uns nach 
den in Betracht kommenden Krankenberichten surimarisch ein Bild 
von dem Verhalten solcher Kranken machen kénnen und dirfen. 
handelt es sich um Patienten, die die optische Struktureigentiimlich- 
keit der verschiedenen Objekte zum mindesten ausreichend 
(optisch) erfassen. Die betreffenden Patienten kénnen deshalb z. B. 
ein vorgelegtes Objekt entsprechend ihrer zeichnerischen Begabung 
abzeichnen, aber das in optischer Beziehung in hefriedigender Weise 
erfaBte Objekt ist fiir sie bedeutungslos geworden: sie kénnen 
es weder richtig benennen, noch verstehen, d. h. sie wissen z. B. nicht, 
wozu es dient usw. Unser Patient verhielt sich ganz anders, ja zum 
Teilim Gegensatz zu solchen Kranken. Da er gerade die charakteristi- 
sche Struktur der verschiedenen Objekte optisch nicht erfaite, konnte 
er trotz seiner ausgesprochenen zeichnerischen Begabung Objekte 


nicht abzeichnen oder -malen — nur das Zeichnen ,,aus dem Kopf 


war gut erhalten —, aber die Bedeutung der Gegenstinde erfabte 
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er ungeachtet der so mangelhaften, rein optischen Erlebnisse sehr 
gut; ja sein vortreffliches ,,Erraten‘‘ und sein sonstiges Verhalten 
im gewohnlichen Leben, zeigen, daB eine ,,allgemeine Schidigung der 
der Vorstellungsassoziation entsprechenden materiellen Prozesse“ nicht 
die Ursache seiner Stérung bilden konnte. 

Ohne den vorstehenden Ausfiihrungen etwas entgegenzuhalten, 
wiirden nun einige Forscher die Anschauung vertreten kénnen, dab 
die Stérung nur dasreinoptische ,,Auffassen“ bzw. ,,Erkennen® 
betriife, das bei unserem Patienten deshalb aufgehoben war, weil spe- 
ziell die optischen Residuen gleichartiger friherer Wahrnehmungen 
bei unserem Kranken nicht in Wirksamkeit traten. Eine derartige 
Annahme ginge von dem Gedanken aus, dai zwar manche Stérungen 
bei unserem Patienten, so z. B. der Verlust des Sehens von Bewegung, 
schon durch eine (zentral bedingte) Beeintriichtigung des Sehens, 
im eigentlichen Sinne dieses Wortes, bedingt seien, dai aber die sonstigen 
Ergebnisse unserer Analyse meistens wohl anders erklairt werden 
kénnten: durch die Annahme, da das ,,Sehen“ unseres Kranken nicht 
oder nicht wesentlich gestért war, dafi aber die richtige ,,Auffassung“ 
oder ,,Erkennung‘‘ des Gesehenen aufgehoben war, und eben deshalb, 
weil die Wirksamkeit der optischen Residuen, die beim Zustandekommen 
einer ,,Auffassung“ oder ,,Erkennung‘ in Aktion treten miissen, infolge 
irgendeines pathologischen Prozesses ausblieb. — Diejenigen, die eine 
derartige Deutung vorschlagen kénnten, witrden als Beleg fiir ihre 
Anschauung auch normalpsychologische Befunde heranziehen, die in 
gewisser Beziehung einige Verwandtschaft mit den Ergebnissen unserer 
Analyse zeigen. So wiirden sie auf manche Ergebnisse der oben (S. 77) 
erwihnten tachistoskopischen Untersuchungen hinweisen. 

Es ist hier nicht der Ort, die Frage niher zu erwigen, ob fiir die be- 
treffenden Ergebnisse der Normalpsychologie immer ein Ausbleiben 
bzw. eii Hinzukommen der Residuenwirkung entscheidend ist. Die 
Bedeutung der Residuenwirkungen im allgemeinen anzuzweifeln, haben 
wir selbstverstiindlich keinen Anlaf&, wohl aber haben wir die Auf- 
gabe, nachzuschen, wie weit wir bei der Erklirung des hier in Frage 
kommenden konkreten Falles mit der Annahme einer Beeintrachtigung 
der Residuenwirkungen auskommen. 

DaB bei unserem Patienten Stérungen vorlagen, die nicht durch eine 
Beeintrichtigung der Residuenwirkung erklirt werden kénnen, wird ja 


in Anbetracht des Verlustes des Bewegungssehens nicht geleugnet werden. 


kénnen. Auch eine Reihe anderer Ergebnisse scheint uns durch die An- 
nahme einer Beeintrichtigung der Residuenwirkungen nicht verstand- 
lich gemacht werden zu kénnen. Wir erinnern z. B. speziell an das Ver- 


halten des Patienten beim Nachfahren verschieden gefarbter Vor- 


lagen. Wir wollen indessen von Einzelbefunden im Augenblick absehen 
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und folgende Frage allgemeinerer Natur stellen: wie, wenn der Tat- 
bestand der Art ist, daB die optischen Residuen des Patienten — gleich- 
viel welche Vorstellung man sich von der physiologischen Natur der- 
selben macht — in der Tat nicht in Wirksamkeit traten, und zwar 
deshalb nicht, weil — gleichsam infolge einer peripherer liegenden 
Stérung — schon die die Wirksamkeit der Residuen auslésenden Bedin- 
gungen bei unserem Patienten nicht vorhanden warer, und das. weil 
schon die (durch intakte periphere Erregungen ausgelésten) zur Akti- 
vierung der Residuen erforderlichen zentral- physiologischen 
Prozesse beeintrichtigt waren 2 

Um an einem konkreten Beispiele 2u zeigen, was wir meinen, kniipfen 
wir hier an einen von E. Rubin?) experimentell gewonnenen normal- 
psychologischen Befund, den wir mit den eigenen Worten des genannten 
Autors schildern wollen. ,,Wenn eine sinnlos geformte weiBe Flache 
sich auf einer schwarzen Flache befindet, kann entweder die weife oder 
die schwarze Fliche als Figur aufgefafit werden, wobei die nicht als 
Figur aufgefabte Flache als Hintergrund aufgefaBt wird. Der Unter 
schied zwischen Figur und Hintergrund ist deutlich in der Wahrnehmung 
zu erfassen. Man kann meistens willkiirlich bestimmen, welche Fliche 
als Figur und welche als Hintergrund erlebt werden soJ]. Wenn die 
weifke (schwarze) Fliche als Figur aufgefaft wird, werden wir die er- 
lebte Figur positiv (negativ) nennen.“ — ,,Wenn bei der Einpragung 
von einer Reijhe von Figuren willkiirlich ein Teil der Figuren als positiy 
und ein anderer Teil als negativ erlebt wird, und bei der Priifung mit 
Hinsicht auf das Wiedererkennen willkirlich ein Tei! gleichartig, ein 
anderer ungleichartig wie bei der Einpriigung erlebt wird, dann werden 
unter den Umstiinden, wo die gleichartig aufgefaBten Figuren gut 
wiedererkannt werden, die ungleichartig aufgefaBten Figuren nicht 
wiedererkannt. Dies ist eine Folge von dem fiir die Forschung wichtigen, 
vorlaufig nur regulativen Satz tiber das Wiedererkennen: Es ist eine 
notwendige Bedingung fiir das Wiedererkennen, dafi die bei der Ein- 
praigung und der Priifung erlebten Gegenstande einander ahnlich sind.“ 

Eine Bestitigung dieses Satzes tiber das Wiedererkennen gibt auch 
folgende Tatsache: ,,Erlebte Flaichenfiguren, die von einer und der- 
selben objektiven Flache bedingt sind, unterscheiden sich oft dadurch, 
daB die einzelnen Teile der Flache in den erlebten Figuren als in ver- 
schiedener Weise zusammengehorig hervortreten. Die erlebten Gegen- 
stande kénnen sich dadurch mit Hinsicht auf Anzahl der Bestand- 


1) E. Rubin, Die visuelle Wahrnehmung von Figuren (Vortrag) in Ber, 
iiber den VI. KongreB f. experim. Psychol., herausg. v. Fr. Schumann, Leipzig, 
1914, S. 60ff. Eine ausftihrliche Veréffentlichung der Rubinschen Versuchsergeb- 
nisse ist in dinischer Sprache erfolgt. (Synsoplevede Figurer. Studier i psykolo- 
gisk analyse. Kopenhagen 1915.) 
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stiicke voneinander unterscheiden, und kénnen auch oft ganz verschic- 
denartigen Charakter haben. Hiermit steht es in Zusammenhang, 
da8B es beim Wiedererkennungsversuche oft geschicht, daB die Vp. 
zuerst eine eingepragte Figur als neu bezeichnet und.dann im nachsten 
Augenblick sagt: Jetzt werden die Teile anders zusammen- 
gefaBt und die Figur wird bekannt}); so habe ich sie auch 
gestern gesehen.“ 

In welcher Beziehung kommen nun die mitgeteilten Ergebnisse 
in unserem Zusammenhang in Betracht? Rubin stellt Wiedererken- 
nungsversuche an Figuren an. Obzwar das von Rubin untersuchte 
Wiedererkennen einen anderen Vorgang darstellt, als j jenes ,, Erkennen ‘‘ 
oder ,,Auffassen“ von Figuren, von dem in der zur Diskussion stehen- 
den Annahme die Rede ist und welches allein bei unserem Patienten 
infolge einer Beeintrichtigung der Residuenwirkung gestért sein soll — 
das Wiedererkennen ist im Sinne der in Rede stehenden Annahme 
jedenfalls auch als Beweis einer Residuenwirksamkeit aufzufassen. Nun 
ersieht man aber aus den mitgeteilten Rubinschen Versuchen, daB nicht 
die Gleichartigkeit der physikalischen Reizkonfiguration 
allein fiir das Wiedererkennen entscheidend ist ; damit ein Wiedererken- 
nen zustande kommt, mu8 die Vorlage auch den gleichartigen, spezi- 
fisch charakteristischen Struktur- oder Gestalteindruck 
erwecken wie bei der Einprigung. Gem&B der Vorstellung, daf 
gleichartigen Gestalteindriicken auch gleichartige zentral-physiologische 
Prozesse — etwa gleichartige charakteristische, aus der Erregung der 
Kinzelstellen als spezifisches Ganzes resultierende Quer- und Gesamt- 
vorginge (Wertheimer, vgl. oben 8. 59f.) —entsprechen, haben wir an- 
zunehmen, daB die Residuen bestimmter Gestalteindriicke oder kurz 
Gestaltresiduen nur durch solche zentral-physiologische Prozesse in 
Wirksamkeit gebracht werden kénnen, die den bei den entsprechenden 
friheren Wahrnehmungen stattgefundenen Aan Vorgiaingen 
gleich oder wenigstens ahnlich sind. 

Wird nun infolge eines pathologischen Prozesses das Zustandekom- 
men von Gestalteindriicken — selbst von den elementarsten — be- 
eintrachtigt, ist demnach der Ablauf jenes, den Gestalteindriicken 
entsprechenden zentral-physiologischen Mechanismus besonderer Art 
gestort, so fehlt schon die fiir die Aktivierung der Gestaltresiduen 
notwendige Voraussetzung. In einem solchen Falle kénnen die Gestalt- 
residuen, auch wenn sie selbst nicht beeintrachtigt sind und auch fiir 
ihre Erweckung keine sonstigen ,,Hemmungen“ vorliegen, nicht in 
Wirksamkeit treten?). 


1) Von uns gesperrt. 
2) In einem solchen Falle kann natiirlich auBerdem noch eine — freilich nicht 
konstatierbare — pathologische Beeintrachtigung der Residuenwirkungen in dem 
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Soviel ist sicher: gegen die Annahme einer Stérung dieses zentral- 
physiologischen Mechanismus in unserem Falle spricht kein einziges 
Ergebnis unserer Analyse; alle gewonnenen Befunde lassen sich 
restlos aus ihr erkliren. Unsere Auffassung wird dadurch noch mehr 
gesichert, daB sie erméglicht, alle vorliegenden Stérungen einheitlich 
zu erklaren und nicht einerseits ,,Sehstérungen“ im eigentlichen Sinne 
des Wortes, andererseits ,,Auffassungs- und Erkennungsstérungen* 
anzunehmen zwingt. 


Wir haben in unserem Fall einen zicynlich reinen Fall der Stérung 
vor uns, die Lissauer als apperzeptive Form der Seelenblind- 
heit postuliert hat?), und die bisher nach der von Stauffenbergsc.-en 
zusammenfassenden Darstellung noch nicht beobkachtet ist. So gewinnt 


‘der Fall eine ganz besondere prinzipicile Bedeutung. 


Er beweist, daB die Behauptun» von Stauffenbergs, daB be, 
einem Seelenblinden ,,die Verarbeitung der Netzhauteindriicke zu einem, 
wenn auch elementaren Formerkennen nie ganz verlorengeht, daB 
auch in schweren Fallen Formen in sich noch relativ deutlich aufge- 
nommen werden“ (I. c. 8.68) nicht zutrifft, sondern da es eine be- 
sondere Form der Seelenblindheit gibt, fiir die gerads die .,hochgradige 
Stérung der praparatorischen Formsynthese“ (von Stauffenberg) 
charakteristisch ist. Der Fall lehrt weiter, wie vorsichtig man mit solchen, 
zunichst rein theoretischen Behauptungen sein mu, wie die, da ein 
Erkennen, wenn eine solche Stérung vorliegt, auch ,,bei voller Vividi- 
tat des sonstigen Vorstellungsablaufes unméglich wird‘; solche Auf- 
stellungen sind vom methodologischen Standpunkt deshalb so gefahr- 
lich, weil das ,,Erkennen“, wie bei unserem Patienten, auf einem anderen 
als dem rein optischen Wege zustande kommen und doch als ein normal- 
optisches imponieren kann, und dieser Umstand verhindern kann, der 
wirklich vorliegenden Stérung anf die Spur zu kommen, indem man sich 
im Einzelfalle darauf verlaBt, daB, wenn keine hochgradige St6rung 
des ,,Erkennens“ vorliegt, auch keine tiefe Stérung der Wahrnehmungs- 
tatigkeit bestehen kann und man deshalb die erforderlichen Unter- 
suchungen versdumt. 

Als bemerkenswert und wahrscheinlich charakteristisch fiir die 


Sinn vorliegen, daB entweder die Residuen selbst becintrichtigt sind oder ihre Er- 
weckung aus irgendwelchen anderen Griinden, etwa irgendwelchen ,,Hemmungen™, 
ausbleibt. 

1) Beziiglich der Deutung der apperzeptiven Seelenblindheit konnen wir 
Lissauer freilich nicht beistimmen, der ja annahm, daB sie durch eine iso- 
lierte Schidigung der Raumwahrnehmung zustande kommen wirde: 
Lissauer versteht wohl, ahnlich wie Storch, unter Raumwahrnehmung die 
Auffassung ,,rein réumlicher Beziehungen“, die gerade bei unserem Patienten 
recht gut erhalten war (vgl. hierzu namentlich die Ergebnisse des § 15). 
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rein apperzeptive Seelenblindheit“‘ scheint die Konstanz der Symptome, 
er Mangel an Schwankungen zu sein, wahrend bei der ,,assoziativen 
orm‘ so oft das Gegenteil beobachtet wird. 

Wir haben es bei unserem Fall zweifellos mit einem Herdsym- 
tom zu tun. Schon die Isoliertheit der Stérung spricht gegen die 
on Stauffenbergsche Anschauung, da8 es unwahrscheinlich ist, 
af’ Seeienblindheit durch ein Herdsymptom zustande kommt. Es 
esteht bei unserem Patienten keinerlei ,,Bereitschaft zu asemischen 
térungen“‘ anderer Art, keinerlei Erscheinungen, die darauf hinweisen, 
daB Momente allgemeiner Natur neben einer groben Grtlicnen Lision 
orhanden sein miissen, wodurch der Zustand gewisserm@Ben als eine 
rankheit mehr denn als ein Herdsymptom erscheint“‘ (von Stauffen- 
erg, a.a.O.8.97). von Stauffenberg kam zu seiner Auffassung 
adurch, daB in den bisherigen Fallen von apoplektischer usw. Ent- 
ehung von Seelenblindheit tatsiichlich die Seelenblindheit yewohnlich 
iit anderen Stérungen verbunden war; er tibersah aber ganz, daB es 
ch dabei um zufallige Komplikationen und nicht um fiir die Symptome 
er Seelenblindheit wesentliche Erscheinungen gehandelt hat. Hiatte 
r diese voneinander unterschieden, so hitte ihm die prinzipielle Ver- 
yhiedenheit der einzelnen Fille, z. B. der meisten anderen gegentiber 
em von Storch, sowohl was das psychische Bild, als auch die notwen- 
ige lokalisatorische Auffassung betrifft, auffallen miissen. Dies noch 
iel deutlicher zu zeigen, darin liegt ein groBer Wert unserer Beob- 
chtung. Unser Fall ist von ganz auSerordentlicher Reinheit. Nichi 
ur, dafs auBer der Seelenblindheit keinerlei sonstige Storungen irgend- 
elcher lokalisierter psychischer Leistungen (wie der Sprache usw.) 
orliegen, nicht nur, dafs die psychische Allgemeinschidigung recht 
ering ist, so ist auch die andere Komponente, die fiir das ,,Erkennen“ 
otwendig ist, die ,,assoziative“, sehr gut erhalten. Dadurch allein 
am ja der Patient auf Umwegen, trotz der mangelhaften Wahrnehmung 
icht selten zum Verstiindnis. 

Selbstverstaindlich ist der Fall nur geeignet, eine besondere Form 
er Seelenblindheit zu demonstrieren, und es ist héchstwahrscheinlich, 
aB nicht nur noch andere Stérungen der Wahrnehmungstitigkeit 
orliegen kénnen, als bei unserem Patienten, sondern daB es auch Falle 
on Seelenblindheit gibt, bei denen die Leistung, die hier gestért ist, 
itakt ist, und die Seelenblindheit durch Beeintrichtigung hoherer, 
ssoziativer Leistungen bedingt ist. Nach der vorliegenden Literatur zu 
atscheiden versuchen, welche Rolle etwa die eine oder die andere Stérung 
1 den einzelnen Fallen gespielt hat, das wiirde ein ausfiihrliches Ein- 
ehen auf Einzelheiten erfordern, das wir uns fiir eine spitere Gelegen- 
eit vorbehalten. Dort wollen wir auch auf das Verhaltnis der Alexie 
ur Seelenblindheit naiher eingehen. Hier mége gentigen, hervorzu- 
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heben, dafB dic Alexie sich als eine Teilerscheinung der Seelenblind- 
heit darstellt, cine Anschauung, die jetzt wohl kaum mehr auf Wider- 
spruch stofen wird. 

Wir hatten angenommen, daf die Stérung bei unserem Patienten 
auf der Schadigung eines bestimmten Hirnmechanismus beruht, den 
wir, da es sich um einen spezifisch optischen Mechanismus handelt, 
nach unseren Kenntnissen in das optische Rindenfeld des Hinterhaupt- 
lappens verlegen konnen. Bei der Unversehrtheit der Licht- und Farben- 
perzeption, dem Fehlen ausgesprochener hemianopischer Gesichtsfeld- 
stérungen dtirfen wir wohl. annehmen, daf der peripherste Teil des 
zentralen optischen Apparates in der Calcarinagegend intakt ist und 
daB die Schadigung eine hohere Station innerhalb ‘des der optischen 
Wahrnehmungstiatigkeit zugeh6rigen Gebietes betrifft. Diese kénnen 
wir entweder in auferhalb der Calearinarinde gelegene Teile des Occi- 
pitallappens oder in bestimmte- Schichten der Calcarina selbst ver- 
legen. Da es sich bei dem Patienten um eine grébere Verletzung han- 
delt, bei der es sicher nicht sehr wahrscheinlich ist, daB hier gewisse 
Rindenschichten eines Gebietes verschont, andere schwer geschidigt 
sind, ist die erste Annahme wahrscheinlicher. Dem entspricht auch 
der tatsichliche Befund. Wenn auch nur mit Vorsicht aus der auBeren 
Verletzung auf den Befund im Gehizn ein RiickschluB gestattet ist, 
so ist aus der iuBeren Verletzung mit einer gewissen Wahrscheinlichkeit 
eine auBerhalb der Calearina gelegene Lision anzunehmen. Bemer- 
kenswert nach mancherlei anderen Erfahrungen, aber kaum verwun- 
derlich, ist die Tatsache, daB eine ausschlicBlich linksseitige Verletzung 
zur Seelenblindheit gefiihrt hat. 


Beschreibung der tachistoskopischen Vorrichtung}). 


Die darzubietenden Objekte — Leseproben (Buchstaben-Kombinationen mit 
und ohne Wortzusammenhang), Figuren, Bilder usw. — wurden auf (mit dunner 
Gelatine iiberzogene) Glasplatten (81/, x 81/, em) mit Tinte oder Tusche gezeich- 
net und mit Hilfe cines Projektionsapparates auf eine weife Wand aus 2—3 m 
Entfernung geworfen?). Der Patient saB in einer Entfernung von ca. 11/,m vor 
der Wand und schaute nahezu senkrecht auf dieselbe. Kurz vor Beginn der 
tachIstoskopischen Darbietung hatte der Kranke zur Einstellung der Augen und 


1) Fir die tachistoskopische Untersuchung von Patienten, insbesondere 
Hirnverletzten, mu8 man méglichst einfache Versuchsbedingungen. wihlen; 
die Kranken diirfen nicht — sowohl in ihrem eigenen, als auch im Interesse 
der Sache — in ganz ungewohnte Situationen versetzt werden. Wir bedienten 
uns daher einer Vorrichtung, die fiir die Kranken in keiner Weise unbequem war; 
ihr Prinzip wurde auch in der Normalpsychologie schon vielfach angewandt. 

2) Wir benutzten einen besonders wohlfeilen und ganz mihelos zu hand- 
habenden Projektionsapparat der Firma Schlesicky - Stréhlein (Frankfurt a.M.) 
— Torpedomodell — mit einer 200 kerzigen Lampe fiir 110 Volt (Stadtstrom) als 
Lichtquelle. . 
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der Aufmerksamkeit einen runden, schwarzlichen, in Augenhdhe angebrachten 
Fleck von etwa 1 em Durchmesser zweiiugig zu fixieren. Der Fixationspunkt lag 
in der Mitte des zu exponierenden Bildes. Die Objekte erschienen unter einem 
Gesichtswinkel von ca. 5—10°. (Bei Patienten mit Gesichtsfeldstérungen wurde 
natiirlich die vorhandene Gesichtsfeldanomalie beriicksichtigt. Der Gesichtswinkel 
lieB sich einfach durch Verainderung der Entfernung zwischen der Projektions- 
vorrichtung und dem Projektionsschirm variieren.) 

Die Versuche wurden bei herabgesetzter Zimmerbeleuchtung, aber nicht 
bei vélliger Dunkelheit angestellt+); der Fixationspunkt hob sich deutlich 
als dunkler Fleck von dem hellen Hintergrunde ab. Nach einem verabredeten, 
vom VI]. zugerufenen Doppelsignal ,,Achtung‘* — ,,Jetzt“, das ungefaihr 3—4 bzw. 
11/.—2 Sekunden vor der maBgeblichen Darbietung erfolgte, wurde das Bild fiir 
sehr kurze Zeit geboten. Die kurze Expositionszeit erm@lichte cin sog. Pendel- 
tachistoskop. Vgl. Abb. 47 und 48. : 

Das von uns benutzte Pendeltachistoskop besteht aus der schwarzgefarbten 
Metallscheibe S von ca. 50 cm Durchmesser, die auf einem metallenen dreieckigen 
Gestell montiert und um die horizontale, senkrecht zu ihr stehende Achse a drehbar 
ist. An der Peripherie der Scheibe befindet sich der sektorartige Ausschnitt A, 
dessen GréBe durch zwei ineinander verschiebbare Scheiben variierbar ist. Mit 
Hilfe der 2 hebelartigen Federvorrichtungen /, und f, kann bei geeigneter Stellung 
des um die Achse a verstellbaren Pendelgewichts G eine einmalige rasche Drehung 
der Scheibe erméglicht werden. Die Feder f, dient zur Auslésung der Drehung, 
die Feder f, zur automatischen Arretierung derselben. Das Pendeltachistoskop 
wird in den Strahlengang der Projektionsvorrichtung gestellt, und zwar so, daB 
die Scheibe S sich im Brennpunkt des Objcktivs befindet. Wenn nun bei der ein- 
maligen Drehung der Scheibe der sektorartige Ausschnitt A durch den Brennpunkt 
des Objektives geht, so gibt er wahrend seincs Durchganges durch den Brennpunkt 


1) Das Tachistoskopieren in einem véllig verdunkelten Raum ist zu ver- 
meiden, und .zwar aus verschiedenen Griinden, von denen nur einige genannt sein 
mogen. Erstens: Die Untersuchung in einem vollig verdunkelten Raum wirkt 
leicht irritierend auf den Patienten und wirkt infolgedessen ungiinstig auf seine 
obnehin leicht zu beeintrichtigende Aufmerksamkeit. — Zweitens: Die Fixations- 
vorrichtung wird technisch komplizierter. Es bedarf, wenn man nicht iiber eine 
relativ kostspielige Fixierpunktvorrichtung, wie z. B. die nach Nagel (vgl. Tiger- 
stedts Handb. d. physiol. Methodik, III. Bd., 2. Abt., Sinnesphysiologic II, S. 20) 
verfiigt, eines komplizierteren Aufbaues. NB.: ,,Flecke von Leuchtfarbe als 
Fixierpunkte zu verwenden, wie es 6ftcrs geschehen ist, ist widersinnig. Das 
Phosphorescenzlicht enthalt tiberwiegend mittel- und kurzwellige Strahlen, und 
wirkt dementsprechend so wie etwa ein lichtschwacher blaugriiner Punkt auf ein 
dunkeladaptiertes Auge, d.h. es veranlaBt den Beobachter, es mit nichtfovealen 
Teilen zu betrachten. Solche ,,Fixierpunkte“ aus Leuchtfarbe bewirken also das 
Gegenteil von dem, was ein Fixierpunkt bewirken soll.“ (Nagel a. a. O., S. 18.) 
Drittens: Besitzt man auch eine technisch vollkommene Fixierpunktvorrich- 
tung, so treten beim Fixieren im Dunkcln sehr leicht sog. ,,autokinetische 
Empfindungen“‘ auf — bei langerer Fixation scheint sich der Punkt zu bewegen. 
und zwar, wie Exner und Meyers konstatierten, kénnen Scheinbewegungen bis 
30° und sogar iiber 60° auftreten —, die natiirlich sehr stérend wirken miissen. 
Ist aber das Beobachtungszimmer nicht vdllig verdunkelt, lassen sich in ihin 
Gegenstande noch gut unterscheiden, so bleiben die autokinetischen Empfindungen 
aus. — Viertens: Das Auge des Beobachters darf aus verschiedenen, hier nicht 
weiter zu erérternden Griinden nicht zu stark dunkeladaptiert sein. 
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das von dem Projektionsapparate kommende Stralilenbiischel frei, und das dar- 
zubictende Bild erscheint fiir ganz kurze Zeit auf der weiBen Wand. Da dic 
Scheibe des Apparates sich im Brennpunkte des Objektives befindet, wird bei 
jeder Darbietung ein nahezu gleichzeitiges Auftauchen und gleichzei- 
tiges Verschwinden samtlicher Partien eines Bildes erméglicht. 

Durch GréBeninderung des sektorartigen Ausschnittes und mit Hilfe anderer, 
hier nicht weiter zu erdrternder technischer Handhabungen (Verstellung des 
Pendelgewichtes G und der Federvorrichtungen f, und /,) kann die Expositionszeit 
ungefaihr zwischen 29/,99 und 11/, Sekunden variiert werden!). Die cinmal gewahlte 
Zeit bleibt vermége des Konstruktionsprinzips des Apparates eine ganz auBerordent- 
lich konstante. Sie ]iBt sich auf verschiedene Art bestimmen, z. B. mit Hilfe einer 
elektromagnetischen Stimmgabel, die man direkt auf die vorher beruBte Scheibe 
des Tachistoskops schreiben laBt?). Mehrfache und zu yprschicdenen Zeiten auf 
diese Art vorgenommene Messungen der jeweilig gewihlten Expositionszeit lieBen 
allergréBte Konstanz erkennen. — Man kann den Apparat ein fiir allemal eichen. 

Der Apparat, der auch fiir tachistoskopische Versuche in gewohnlicher Form 
(ohne Projektionsapparat), und zwar sowohl fiir monokulare als auch fiit binoku- 
lare Betrachtung (mit und ohne Fernrohr) verwendbar ist, wurde vom Mecha- 
nikermeister C. Wingenbach (Frankfurt a. M., Universitit, Psycholog. Institut. 
Jordanstr. 17) entsprechend dem Wunsche von Dr. Gelb angefertigt. Er wird 
auch nach auswirts geliefert und kostet M. 125.—. 


1) Am Apparat befindet sich noch eine dritte Feder, die Arretierungsfeder /,, 
die bei relativ langen Expositionszeiten benutzt werden kann. 

2) Wir benutzten eine zur direkten Zeitschreibung eingerichtete Stimmgabel 
(50 Doppelschwingungen) der Firma E. Zimmermann (Leipzig). (Vgl. Zimmer- 
manns Ilustrierte Liste Nr. 25, S. 118, Nr. 1703.) 


pe ainnneret tes” x 
NOR AA Ha Bete SSS ee 


se 


PYM REET 


et 


143 


Das ,,rohrenformige Gesichtsfeld“ 


_nebst einer Vorrichtung fiir perimetrische Gesichts- 


felduntersuchungen in verschiedenen Entfernungen. 


(Vorlaufige Mitteilung.) 


Von 
ApHiMAR GELB und Kurr GoupsrTery. 


Will man die Aufsengrenzen eines Gesichtsfeldes in yer- 
schiedenen Entfernungen vom Standorte des zu prtifenden 
Auges bestimmen — z. B. bei Patienten mit funktionell ner- 
voésen Sehstérungen, die einen Verdacht auf das Vorliegen 
eines sogenannten ,réhrenformigen“ oder eines dem ,,réhren- 
férmigen“ ahnlichen Gesichtsfeldes erwecken —, so benutzt 
man gegenwirtig die campimetrische Methode: 
man priift das Gesichtsfeld nicht wie an einem Perimeter an 
einer (imaginaren) Halbkugel, deren Mittelpunkt der Standort 
des Auges ist, sondern an einer frontalparallelen, in der Ent- 
fernung des jeweils gewahlten Fixationspunktes befindlichen 
Ebene, z. B. an einer schwarzen Tafel, und stellt auf diese 
Weise fest, ob das in Frage kommende Gesichtsfeld mit zu- 
nehmender Entfernung der Campimeterebene vom Auge eine 
den normalen Verhiltnissen annihernd entsprechende Er- 
weiterung erfaihrt oder nicht. 


Man wihlt die campimetrische Methode, weil sie in ein- 
facher Weise gestattet, das Verhiltnis der in verschiedenen 
Entfernungen bestimmten Gesichtsfeldausdehnungen 
zueinander festzustellen. Allerdings pflegt man dabei 
aufserdem von der Annahme auszugehen, dals es fiir eine Be- 

Goldstein-Gelb, ,Untersuchungen“ Bd. I. 10 
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stimmung der Gesichtsfeldgrenzen im grofsen und ganzen 
gleichgiiltig sei, ob man die Untersuchung an einem Perimeter 
oder an einem Campimeter vornimmt. Ban rechnet die am 
Campimeter gewonnenen linearen Mafse in die entsprechenden 
Winkelwerte um, in der Meinung, dafs die so erhaltenen Winkel- 
werte mit denjenigen annihernd tibereinstimmen mtissen, die 
man erhalten wtirde, wenn man das Gesichtsfeld unter sonst 
gleichen Bedingungen perimetrisch aufgenommen hitte. 

Wohl weifs man, dafs die campimetrische und die _peri- 
metrische Methode nicht in jeder Beziehung tibereinstimmen 
— so hatte man z. B. darauf aufmerksam gemacht’, dafs ein 
normales Gesichtsfeld, das sich am Perimeter auf der Aufsen- 
seite bis 90° und mehr ausdehnt, tiberhaupt nicht mit Hilfe 
der campimetrischen Methode melsbar ist, da tang 90° = oo; 
dafs ferner an einem Perimeter das Priifungsobjekt stets 
in derselben, dem Radius des Perimeterbogens gleichen Ent- 
fernung vom Auge bleibt — einerlei, ob man zentrale, para- 
zentrale oder ganz periphere Netzhautpartien priift ~%, an einem 
Campimeter dagegen der Abstand zwischen Auge und 
Priifungsobjekt um so mehr zunimmt, je weiter (in beliebiger 
Richtung) vom Fixationspunkt das Priifungsobjekt sich befindet, 
wodureh bei der campimetrischen Untersuchung die Grdfse 
und die Gestalt des dem Priifungsobjekt entsprechenden Netz- 
hautbildes und die Lichtstirke des Priifungsobjektes nicht 
konstant bleiben kénnen — man glaubt aber, den dadurch 
entstehenden Fehlerquellen keine allzu grofse Bedeutung bei- 
legen zu miissen. Und das ist in bezug auf den I[influfs 
solcher iufserer Momente, wenigstens in bestimmten Fallen, 
nicht ganz unberechtigt. ? 

Nun ist aber mit dem bisher Gesagten die Verschiedenheit 
zwischen einer campimetrischen und einer perimetrischen Unter- 
suchung bei weitem nicht erschdpft. Die sehr viel wichtigeren 


1 Vgl. z. B. E. Lanpovr und E. Hummetsuem, Die Untersuchung der 
Funktionen des exzentrischen Netzhautgebietes in Grarrr-SarmIscus 
Handbuch der Augenheilkunde. IV. Bd. I. Abt. Abschn. VIII. 8S. 503 ff. 

2? So z. B. in Fallen, in denen es sich um die genaue Abgrenzung 
von kleineren parazentralen Skotomen handelt, wofiir sich die campi- 
metrische Untersuchung (sogen. Gesichtsfelduntersuchung nach Bsrrrom) 
erfahrungsgemifs besonders gut eignet. 
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Unterschiede zwischen den beiden Methoden liegen in den 
wesentlich verschiedenen psychologischen Untersuchungs- 
bedingungen, was allerdings bisher kaum beachtet worden ist. 
Ja, in psychologischer Beziehung unterscheiden sich Perimetrie 
und Campimetrie so sehr voneinander, dafs die Berechtigung 
eines Vergleiches eines Campimeterbefundes mit einem Peri- 
meterbefund tiberhaupt in Frage gestellt sein mufs. 

Wenn aber, wie es tatsiichlich der Fall ist, die Unter- 
suchung der Aufsengrenzen des Gesichtsfeldes mit beiden 
Methoden aus psychologischen Griinden zu quantitativ sehr 
verschiedenen Resultaten ftihren kann, so wire es freilich 
immer noch méglich, dafs das Verhiltnis der einzelnen, in 
verschiedenen Entfernungen  festgestellten Gesichtsfeldaus- 
dehnungen zueinander in beiden Fiillen, d. h. sowohl bei 
der perimetrischen als auch bei der campimetrischen Unter- 
suchung, das gleiche bliebe, so dafs man dort, wo es sich nur 
um die Feststellung dieses Verhialtnisses handelt, also z. B. 
um die Frage, ob ,.Réhrenférmigkeit* vorliegt oder nicht, doch 
ohne Schaden die Campimetrie an Stelle der Perimetrie be- 
nutzen kénnte. Indessen ist in Anbetracht der verschiedenen 
psycbologischen Bedingungen auch diese Annahme erst 
experimentell zu priifen. Und es erscheint prinzipiell 
notwendig, vergleichende Untersuchungen mit beiden Methoden 
anzustellen, ehe man die am Campimeter gewonnenen Er- 
gebnisse irgendwie verallgemeinert. Eine solche vergleichende 
Untersuchung ist, wie wir sehen werden, besonders bei Patienten 
mit funktionell nervésen Sehstérungen unbedingt nétig, wenn 
man sich keine falsche Vorstellung yon dem ,Sehen* solcher 
Kranker bilden will. 

Nun waren vergleichende Untersuchungen am Perimeter 
und Campimeter in verschiedenen Entfernungen bisher nicht 
méglich, da es an einer Vorrichtung fehlte, die ohne weiteres 
erlauben wiirde, ein Gesichtsfeld in verschiedenen Entfernungen 
perimetrisch, d.h. an (imaginiren) Halbkugeln von ver- 
schiedenem, variablem Radius zu bestimmen und das Resultat 
direkt in Winkelwerten abzulesen. Derartige Uberlegungen 
haben daher den einen von uns (Gelb) veranlafst, eine Peri- 
metervorrichtung anfertigen zu lassen, die fiir solehe Zwecke 
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Perimeters* aus, einer Vorrichtung, die besonders geeignet 
schien, ftir unsere Zwecke umgearbeitet zu werden. 

Das Grundprinzip des Hetmpoupschen Perimeters ist 
folgendes: ein Ende eines angespannten Fadens ist am Standort 
des zu priifenden Auges befestigt; das andere Ende ist frei 
beweglich und tragt das Priifungsobjekt. Wird das Priifungs- 
objekt bei angespanntem Faden bewegt, so kann es sich nur 
auf der Innenfliche einer (imaginéren) Halbkugel bewegen, 
deren Mittelpunkt das feste Ende des Fadens (der Standort 
des Auges) und dessen Radius die jeweilige Linge des Fadens 
ist. Auf die technische Ausfiihrung dieses Prinzip$ bei Henm- 


2 


BOLD und die yon Gaczow? und besonders von vy. ZEHENDER® 
angebrachten Verbesserungen und Modifikationen des Heum- 
BoLpschen Perimeters gehen wir hier nicht niher ein. 

Das fiir unsere Zwecke gebaute Fadenperimeter‘ ist 
folgendermalsen eingerichtet: 


Die Kinnstiitze K (vgl. Abb. 49) mit zwei Ausbuchtungen zum An- 
legen des Kinns ist, in der Héhe versehiebbar, an einem Tischchen be- 
festigt. Bei gestiitztem Kopf befindet sich der Mittelpunkt des zu 
priifenden (linken oder rechten) Auges ziemlich genau senkrecht tiber 
der Lingsachse des runden Eisenstabes, der die Kinnstiitze trigt. Un- 
mittelbar unter der Kinnstiitze, parallel zur Augenachse der Unter- 
suchungsperson, ist der Eisenstab durchbohrt. Hier ist eine Schnur 
durchgezogen, deren eines Ende frei hinunterhingt und die in dem Loch 
des Eisenstabes mittels einer seitlich angebrgchten Schraube befestigt 
werden kann. (Diese Befestigungsstelle befindet sich also ziemlich genau 
unter dem Mittelpunkt des zu priifenden Auges.) Von hier aus spannt 
sich die Schnur horizontal durch eine am oberen Ende des schwarz ge- 
firbten Stinders St gebohrte Offnung und verliuft an der Riickseite des 
Stinders tiber die Rollen eines Flaschenzuges.®* An der Schere der 


. ! Hetmsovp, Ein Perimeter fir den praktischen Arzt. lin. Monats- 
blitter f. Augenheilk. 1897. S. 439. 

2 R. Gaczow, Einige Verbesserungen am Perimeter yon HEetmzonp. 
Klin. Monatsbl. f. Augenheilk. 1898. S. 184. 

3 W. v. ZesenpeR, Hretmponps Perimeter nebst Verinderungsvor- 
schligen. Grdfes Arch. f. Ophthalm. 52, S. 384. 1901. 

4 Der zu beschreibende Apparat ist vom Feinmechanikermeister 
C. Winceyzacn (Frankfurt a. M., Psychol. Inst. d. Univers., Jordanstr. 17) 
angefertigt worden. Er wird auch nach auswirts geliefert und kostet 
etwa 100 Mark. 

5 Auf die Bedeutung des Flaschenzuges kénnen wir erst spiter 
zuriickkommen. . . ' : 


=. i 
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unteren losen Flasche hiingt das Gewicht G, welches die Schnur gespannt 
halt und mittels einer dreieckig geformten, am Gewicht befestigten 
Metallplatte P an den spiiter zu schildernden Skalen anliegt (vgl. nament- 
lich Abb. 51). Da der Stinder auf verstellbaren Schraubfiifsen steht, ist 
es immer méglich, seitliche Verschiebungen des Gewichtes auszugleichen. 
- Am oberen Rande des Stiinders wird in Augenhéhe der Unter- 
suchungsperson die Fixationsmarke # angebracht. 
Die Schnur triigt die Vorrichtung fiir die Anbringung des Priifungs- 
objektes, welche sich in der gleichen Entfernung vom Auge befindet 
wie der Fixationspunkt. (Abb. 49 zeigt das Priifungsobjekt in einer 


Stellung, in der es den Fixationspunkt gerade verdeckt.) Die Vorrichtung 
fiir das Priifungsobjekt (vgl. Abb. 50) besteht aus dem schwarzen Metall- 
stiibchen s, das am unteren Ende das kleine Gewicht g trigt und in der 
Achse eines beweglichen Ringes des viel lingeren, mit einem Handgriffe 
yersehenen schwarzen Stabes S lagert. Durch diese Befestigungsart 
und durch die Schwere des Gewichtes g verbleibt der kleine Stab bei 
beliebiger Fiihrung des Priifungsobjektes immer in senkrechter Richtung. 
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Am oberen Ende ist der kleine Stab geschlitzt; in diesem Schlitz lassen 
sich die verschiedensten Priifungsobjekte befestigen: farblose (weiflse) 
und bunte Objekte aus Karton yon verschiedenster Form und Gréfse ; 
fir etwaige Spezialuntersuchungen auch Doppelquadrate usw.? 

Wird nun das Priifungsobjekt bei angespannter Schnur in beliebiger 
Richtung bewegt, so kann es sich nur auf der Innenflache einer (imagi- 
niren) Halbkugel bewegen, deren Mittelpunkt der Standort des Auges 
ist und deren Radius der Gréfse der jeweils gewihlten Entfernung des 
Fixationspunktes yom Auge genau entspricht. 


Um den Ablenkungswinkel (den jeweiligen Meridian) abzulesen, 
kann man am Stiinder eine schwarze, mit Kreisteilung versehene Scheibe 
anbringen, durch deren Mittelpunkt die Schnur liuft. 

Will man nun in verschiedenen Entfernungen perimetrieren, so 
ockert man, um den Abstand des Fixationspunktes yom Auge zu ver- 
andern, die Schnur an ihrer Befestigungsstelle unterhalb der Kinnstiitze, 
bringt den Stiinder in die gewiinschte Entfernung yom Auge und macht 
die Schnur wieder in gespannter 
Lage mit der Schraube fest. 
(Damit das Priifungsobjekt stets 
das gleiche Netzhautbild liefert, 
mufs man je nach der ge- 

rihlten Entfernung yerschie- 

den grofse Prifungsobjekte ver- 
wenden. :Angenommen, dafs 
man in einer Entfernung von 
50 cm mit einem weifsen 1 em- 
Quadrat untersucht hat. so 
mufs man z. B. in einer Ent- 
fernung von 180 oder 300 cm 
ein weifses Quadrat von 3 bzw. 
6 cm Seitenlinge wihlen, damit ein Vergleich der Perimeterbefunde 
méglich wird.) ; 

Mit einer Bewegung des Priifungsobjektes geht eine Bewegung des 
Gewichtes G@ der losen Flasche einher: es hebt sich, wenn das Priifungs- 
objekt von innen nach aufsen, es senkt sich, wenn das Priifungsobjekt 
von aufsen nach innen gefiihrt wird; es befindet sich ganz unten, am 
Nullpunkt, wenn das Prifungsobjekt den Fixationspunkt verdeckt, wie 
in Abb. 49, und es befindet sich oben, wenn das Priifungsobjekt sich in 
einer solchen Lage befindet, dafs die Radien (die Verbindungslinien 


.| Die Benutzung eines ebenen Priifungsobjektes eignet sich sehr 
wohl fiir die Untersuchung im horizontalen Meridian. Bei Untersuchung 
im vertikalen Meridian benutzt man zweckmafsiger Kugeln, damit bei 
der Abbildung des Objektes auf der Netzhaut keine Verkiirzung des 
Bildes eintritt. Es besteht am Objekthalter eine Vorrichtung, um die 
Kugeln anzubringen. 


2 
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zwischen Auge und Fixationspunkt einerseits und Auge und Priifungs- 
objekt andererseits) einen Winkel von 90° bilden. Uberhaupt entspricht 
jeder Stellung des Priifungs- 
objektes eine bestimmte Hohe, 
um die sich das Gewicht G 
von dem Nullpunkt aus hebt. 

Zwischen der jeweiligen 
Stellung des Priifungsobjektes 
und der Steigh6dhe des Ge- 
wichtes besteht eine bestimmte 
Beziehung: wenn wir uns einen 
Augenblick den Flaschenzug 
fortdenken und die Schnur 
iiber eine einzige Rolle laufend 
vorstellen, so entspricht die 
Steighéhe des Gewichtes genau 
der Gréfse des linearen Ab- 
standes zwischen Priifungsob- 
jekt und Fixationspunkt. Da 
nun der lineare Abstand des 
Priifungsobjektes vom Fixa- 
tionspunkt der Liinge der je- 
weiligen Bogensehne gleich 
ist, so mufs auch die Steighéhe 
des Gewichtes G gleich der 
Bogensehne sein. Wenn nun 
die Schnur nur tiber eine ein- 
zige Rolle laufen wiirde, so 
hiitte man beim Perimetrieren 
in grofsen, nach Metern zihlen- 
den Entfernungen einen aufser- 
gewohnlich hohen und daher 
praktisch nicht zu verwenden- 
den Stinder nétig. Um dies 
zu vermeiden, ist der Flaschen- 
zug angebracht, der die Steig- 
hohe des Gewichtes auf 7), der 
Bogensehne reduziert. 

Da uns nun nicht die 
Linge der Bogensehne, 
sondern die Bogengrade 
interessieren, sind die Skalen, 
an denen das Gewicht anliegt 


(vgl. Abb. 51), so eingerichtet, Abb ) gt ang 
i i . Riickseite des Stinders mit Skalen, die 
dafs man an ihnen die ge ee Beneaeradh angete 
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Gesichtsfeldes in jedem Meridian direkt in Winkelwerten ablesen 
kann. 

Die Eichung der Skalen erfolgt nach folgendem Prinzip: ist (vgl. 
untenstehendes Schema) A der Standort des Auges bzw. die Befestigungs- 
F stelle der Schnur, / der Fixations- 

punkt und O die Stelle im Aufsen- 
raum, an der sich das Priifungs- 
objekt gerade befindet, so sind AF 
und AO die Radien der (imaginiren) 
Halbkugel, und FO ist die Bogen- 
sehne. Denkt man sich yon A eine 
o Senkrechte AB auf FO gefiihrt, so 
(ea 


istee-bi— a und der Winkel # = 2° 


Nun ist sin Bp = woraus 3 be- 


2a 
AF’ 


ny, kannt wird, und da « = 23, so lafst 
sich auch der gesuchte Winkel « be- 
rechnen. Nach diesem Prinzip lifst 
A 


sich das Perimeter natiirlich fiir be- 
Abb. 52. liebige Entfernungen des Fixations- 
j punktes vom Auge eicheny 

Auf unserem Modell befinden sich drei Skalen, entsprechend der 
Entfernung von 50 em (linke Skala), 150 em (rechte Skala) und 300 em 
(mittlere Skala) des Fixationspunktes yom Auge. Auf jeder Skala sind 
die Bogengrade yon 10 zu 10 Grad eingetragen. Feinere Bestimmungen 
lassen sich leicht durch blofse Schaitzung gewinnen. 

Man kann also mit einem solchen Apparat die Aufsen- 
grenzen des Gesichtsfeldes in beliebiger Entfernung vom 
Auge bestimmen und an der Riickseite des Stinders die 
entsprechenden Bogengrade ablesen. 

Folgendes sei noch erwihnt: 


1. Bei Untersuchungen mit einem solchen Perimeter mufs man 
natiirlich fiir passende Beleuchtung sorgen, damit das Priifungsobjekt 
bei Fiihrung in verschiedenen Meridianen anndhernd gleichmifsig be- 
leuchtet bleibt. Bei Tageslicht verfihrt man am besten so, dafs man 
die Untersuchungsperson mit dem Riicken gegen die Wand zwischen 
zwei Fenstern setzt. — Man kann auch im Freien perimetrieren, 


2. Sollte das Ablesen der Bogengrade auf der Riickseite des Stiinders 
fiir den Fall, dafs ein Gehilfe fehlt, unméglich sein, so kann der Unter- 
sucher durch Anbringung einer geeigneten Spiegelvorrichtung selbst die 
Werte ablesen. (Gegen eine Anbringung der Skala auf der Vorder- 
seite des Stinders spricht natiirlich entschieden ihr stérender Einflufs 
auf die Untersuchungsperson.) 

3. Man kénnte meinen, dafs ein solches Perimeter fiir exakte Unter- 
suchungen deshalb nicht geeignet wire, weil kein besonderer ,,Hinter- 
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grund“ fiir das Priifungsobjekt vorhanden ist: die Aufmerksamkeit des 
Patienten wiirde zu stark durch die Umgebung beschiltigt und abgelenkt. 
Es wiirde uns zu weit fiihren, wollten wir hier auf eine prinzipielle Er- 
6rterung der Frage nach der Bedeutung der ,,Hintergriinde“ bei der- 
artigen Untersuchungen eingehen. Sicher ist, dafs man ihre Bedeutung 
haufig tiberschitzt und sogar die Fehlerquellen tibersehen hat, die durch 
solche ,,Hintergriinde“ bedingt werden. Fir manche Zwecke ist das 
¥ehlen des Hintergrundes nicht nur nicht von Schaden, sondern sogar 
von Vorteil. Sollte fiir irgendwelche besondere Zwecke ein gleich- 
mifsiger Hintergrund nétig sein, so kann man ja die Untersuchung in 
einem hellen, aber vollig geschwirzten Zimmer vornehmen. 


Es kann sich ftir uns in dieser vorlaufigen Mitteilung nicht 
darum handeln, an einem umfangreichen Versuchsmaterial die 
grofse Wichtigkeit aufzuweisen, die die Untersuchungen an 
dem beschriebenen Perimeter sowohl in der Psychopathologie 
als auch in der Normalpsychologie bei der Behandlung wahr- 
nehmungstheoretischer Fragen haben. Wir wollen uns vielmehr 
‘darauf beschrinken, an ein paar Kranken zu zeigen, zu welch 
verschiedenen Resultaten eine vergleichende Gesichtsfeldunter- 
suchung am Campimeter und Perimeter in verschiedenen Ent- 
fernungen yom Auge fitihrt. 


Falll: Pat. Z. Organische Erkrankung, Hirnverletzung 

Die gewéhnliche Untersuchung mit einem weifsen 1 cm-Quadrat 
zeigt eine nicht sehr bedeutende Einengung, besonders auf den tempo- 
ralen Seiten. Die Gesichtsfeldbestimmung an einem gréfseren FOrsTER- 
schen Perimeter (Entfernung des Fixationspunktes vom Auge = 70 cm 
mit einer grofsen weifsen Scheibe von 10 cm Durchmesser ergibt eine 
Gesichtsfeldausdehnung, die mindestens der entspricht, die ein Normaler 
bei Priifung mit einem weifsen 1 cm-Quadrat aufweist. 

Die Gesichtsfelduntersuchung (fiir weifs) dieses Patienten 
an einem Campimeter! und an dem Fadenperimeter in ver- 
schiedenen Entfernungen ergab folgende Werte: 


(Siehe Tabelle I S. 152.) 
Tab. I zeigt, dafs zwischen den am Campimeter und 
am Perimeter gewonnenen Befunden eine cha- 
rakteristische Verschiedenheit besteht: 


1 Das von uns benutzte Campimeter besteht aus einem mit un- 
durchsichtigem, mattschwarzem Stoffe gleichmifsig bespannten Rahmen 
von der Grofse 33m. Der Fixationspunkt, z. B. eine kleine weifse 
Scheibe, lafst sich an beliebigen Stellen der Campimeterebene befestigen. 
Als Priifungsobjekt dienen je nach der Entfernung verschieden grofse 
weilse Quadrate, die an einem schwarzen Fiihrungsstab befestigt werden. 
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Tabelle I. 
campimetrisch 
ausgerechnete | é : 
Rechtes Auge! lineare Masse| Winkelwerte | PeTimetrisch 
(abgerundet) | 
temp. nasal | temp. nasal | temp. nasal 


Entfernung des Fixations- |118em 63cm] 67° 51°30’ ca. 54° ca. 35° 
punktes = 50 cm 
Objektgréfse=1 cm-Quadr. | 


Entfernung des Fixations- |188cem 13S8em]| 51° 42° 30" ca. 04° ca. 37° 
punktes = 150 cm | 
Objektgréfse=3 cm-Quadr. 


Entfernung des Fixations- | 220cm 165em | 36° 29° ca. 58° ca, 42° 
punktes = 300 cm i ! 
Objektgréfse=6 cm-Quadr. | 


1. Wahrend am Perimeter die Winkelwerte, die 


die Aufsengrenzen des horizontalen Meridians ausdrtcken, 


stets etwa gleich bleiben — sogar eine kleine Zunahme 
mit wachsender Entfernung des Fixationspunktes zeigen 
(vgl. unter 2) —, nehmen sie am Campimeter mit zu- 


nehmender Entfernung in betrachtlichem Mafse 
ab; hier fallt z.B. in 3m Entfernung der Winkel auf der 
temporalen Seite fast auf die Hiilfte des Wertes, den er in 
einer Entfernung von 0,5 m hat. 

In ganz analoger Weise verhielten sich auch eine gréfsere 
Anzahl anderer Kranker mit Hinterhauptsverletzungen. 

2. Am Fadenperimeter besteht sogar eine, wenn auch 
nicht sehr bedeutende, Zunahme der Gesichtsfeldausdehnung 
mit zunehmender Entfernung des Fixationspunktes, die uns 
in iihnlicher Weise auch bei anderen Fallen begegnete. Diese 
Tatsache ist um so auffallender, als das Priifungsobjekt mit 
Zanehmender Entfernung des Fixationspunktes infolge der 
nicht abzuiindernden Beleuchtungsyerhiltnisse des Unter- 
suchungsraumes bei diesen Bestimmungen objektiv immer 
lichtschwicher wurde. Und da die objektive Gréfse des 
Priifungsobjektes in allen drei Entfernungen so gewdahlt war, 
dafs das ihm entsprechende Netzhautbild immer gleich grofs 
war, so kann die Zunahme der Gesichtsfeldausdehnung jeden- 


? Wir bringen in dieser vorlaiufigen Mitteilung nur die Werte vom 
horizontalen Meridian, und zwar nur fiir ein Auge. J 
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falls nicht durch eine Verstiérkung der peripheren Erregung 
bedingt gewesen sein. Wie es sich nun experimentell erwies, 
ist das Wesentliche fiir das Zustandekommen der Tatsache, 
dafs eine Verschiedenheit zwischen der sogenannten schein- 
baren Grdéfse der n&heren kleineren und der ferneren 
gréfseren Priifungsobjekte besteht. Wenn auch die verwendeten 
Pritifungsobjekte in allen drei Entfernungen die gleiche Netz- 
hautbildgréfse ergeben, so erscheinen doch die griéfseren 
ferneren Priifungsobjekte gréfser als die kleineren niiheren, 
und hierin liegt die Ursache fiir die Zunahme der Gesichtsfeld- 
ausdehnung in gréfseren Entfernungen. Damit ist gezeigt, dafs 
ein scheinbares Grofsersein eines Priifungsobjektes, das ein 
rein zentral, psychologisch bedingtes Phiinomen ist, in ahnlicher 
Weise auf die -Gesichtsfeldausdehnung einen FKinflufs austiben 
kann, wie eine wirkliche Zunahme der Grdéfse des Priifungs- 
objektes, d. h. eine Zunahme, bei der das entsprechende Netzhaut- 
bild gréfser, und somit die rein periphere Erregung stirker wird. 

Wir werden auf diesen Einflufs der scheinbaren Grdéfse 
des Priifungsobjektes in der ausftihrlichen Pubhkation niber 
eingehen. Wir wollten indessen diese theoretisch beachtens- 
werte T'atsache hier nicht unerwihnt lassen. . Bemerkt sei auch, 
dafs sie nur mit Hilfe der perimetrischen, nicht mit Hilfe der 
campimetrischen Methode festgestellt und genauer untersucht 
werden kann, da sie am Campimeter durch entgegengesetzt 
wirkende Momente stets verdeckt wird. 

3. Es kénnte auffallig erscheinen, dafs der Patient bei der 
Untersuchung in 50 em Entfernung am Perimeter ein kleineres 
Gesichtsfeld (den Winkelwerten nach) aufweist als am Campi- 
meter. Das erklirt sich wohl daraus, dafs infolge des fehlenden 
Hintergrundes beim Perimeter das kleine 1 cm-Quadrat sich 
sehr viel weniger von der Umgebung abhob und dadurch 
weniger auffillig war als das gleiche Objekt am Campimeter, 
wo es stark gegen die Hinterfliche kontrastierte. Diese Tat- 
sache, die wir bei allen Patienten konstatieren konnten (vgl. 
auch die folgenden Beispiele), spielt indessen fiir uns im gegen- 
wirtigen Zusammenhang keine Rolle, da es uns hier nicht auf 
die Grifse der Gesichtsfeldausdehnung als soleche, sondern nur 
auf das Verhiltnis der in verschiedenen Entfernungen be- 
stimmten Gesichtsfeldausdehnungen zueinander ankommt. 
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Wir bringen jetzt 2 Faille mit funktionell nervésen 
Sehstérungen. 


Fall Il: Pat. A. Die gewéhnliche Perimeteruntersuchung mit 
einem weifsen 1 cm-Quadrat zeigte bei wiederholten Aufnahmen ein 
hochgradig konzentrisch eingeengtes Gesichtsfeld: das 
erhaltene Gebiet betrug 8° bis 10° um den Fixationspunkt herum. Die 
Untersuchung am Campimeter und am Fadenperimeter in ver- 
schiedenen Entfernungen ergab: 


Tabelle II. 


campimetrisch bea 2 
ausgerechnete ; ; 
Rechtes Auge lineare Masse| Winkelwerte | Perimetrisch 
4 (abgerundet) | 


temp. nasal|/temp. nasal; temp. nasal 


Entfernung des Fixations- |}10cem 10cm] 11°30' 11°30‘) 8—10° 8—10° 
punktes = 50 cm 
Objektgréfse =l-em-Quadr. 


12cm 12cm] 4°30! 4°20‘; 8—10° 8—10° 


Entfernung des Fixations- 
punktes = 150 em 
Objektgréfse =3 cm-Quadr. 


Entfernung des Fixations- }12 cm 12em| 2°15! 2015'| 8—10° 8—10° 

punktes = 300 cm H 
Objektgréfse =6 em-Quadr. 

Fall III: Pat. G. Die gewédhnliche Perimeteruntersuchung mit 
einem weifsen 1 cm-Quadrat zeigte bei wiederholten Aufnahmen eine 
konzentrische Einengung in dem Malse, dafs das erhaltene Gebiet 
etwa 20° bis 30° betrug. 

Die Untersuchung am Campimeter und am Fadenperimeter 
in verschiedenen Entfernungen ergab: 


Tabelle III. 


campimetrisch 
ausgerechnete 


Rechtes Auge lineare Masse; Winkelwerte | 
(abgerundet) | 


temp. nasal|temp. nasal) temp. nasal 


perimetrisch 


Entfernung des Fixations. |35cm 22cm) 35° 240 ca. 22° ca. 20° 
punktes = 50 cm 
Objektgréfse =1 cm-Quadr. 


Entfernung des Fixations- /4l1 cm 35 em|15°30' 13° ca. 24° ca, 23° 
punktes = 150 cm 
Objektgréfse =3 cm Quadr. 


Wir bringen noch das Resultat einer an einem anderen Tage an 
diesem Patienten vorgenommenen Untersuchung. 
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Tabelle IV. 


i} . ° 
| campimetrisch 


ausgerechnete 
Rechtes Auge lineare Masse| Winkelwerte | 
(abgerundet) | 


| temp. nasal|temp. nasal temp. nasal 


perimetrisch 


Entfernung des Fixations- 14cm 15cm | 15°30! 16°30' | canl6° eas13° 
punktes = 50 cm | | 
Objektgréfse =1 cm-Quadr. | 


Entfernung des Fixations- | 30cm 22cm/}11°30' 8°30’) ca.13° ¢ca.13° 
punktes = 150 cm 
Objektgréfse =3 cm-Quadr. 


Entfernung des Fixations- |46em 35cm! 8°30! 6°30!) ca.13° ea.13° 
punktes = 300 cm i 
Objektgréfse =6 cm Quadr. | H | 


Auch bei diesen Fallen mit hysterischen Gesichtsfeld- 
stérungen sehen wir, iibnlich wie vorhin bei dem Patienten 
mit der organischen Sehstérung, eine Differenz in dem Ergebnis 
der Untersuchung am Campimeter und Perimeter in dem 
Sinne, dafs die Winkelwerte am Campimeter mit Zunahme 
der Entfernung abnehmen, am Fadenperimeter dagegen nicht. 
Gegentiber dem Verhalten bei dem Patienten mit organischer 
Erkrankung handelt es sich aber hier nicht ‘nur darum, dalfs 
allein am Campimeter die Winkelwerte abnehmen, am Peri- 
meter aber nicht, sondern darum, dafs die Abnahme am 
Campimeter eineso hochgradige ist, dafs die linearen 
Mafse zum Teil sich tiberhaupt nicht vergrifsern, also das 
Gesichtsfeld r6éhrenférmig (wie beim Pat. A., Tab. II) oder 
ahnlich dem réhrenférmigen (wie beim Pat.G., Tab. III) 
wird, wihrend am Perimeter davon keine Spur vor- 
handen ist. 

Der Vergleich der mit beiden Methoden gewonnenen Be- 
funde zeigt also die héchst beachtenswerte Tatsache, dals 
auch die Réhrenférmigkeit nur bei dercampimetri- 
schen Untersuchung in Erscheinung tritt, dals sie 
also eine lediglich von den speziellen Untersuchungsbedingungen 
abhingige Eigenschaft des in Frage kommenden Gesichts- 
feldes ist. 

Man hat zwar schon auf Grund des Benehmens solcher 
Kranker im gewodhnlichen Leben vermutet, dals die Réhren- 
formigkeit nicht immer vorhanden ist, d. h. dafs derartige 
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. Adhémar Gelb und Kurt Goldstein. 


ten gewoéhnlich nicht wie durch eine geschlossene Réhre 
Man hat das Auftreten der Roéhrenférmigkeit z. B. 
die Annahme zu erklaren versucht, dalfs die Patienten 
er Gesichtsfelduntersuchung sich unter besonderen Be- 
ngen befinden, indem sie ihre Aufmerksamkeit dauernd 
‘ixationspunkt zugewandt halten miissen, und dafs die 
nfdérmigkeit durch diese Aufmerksamkeitskonzentration 
nen Punkt bedingt ist. tis , 
ie vergleichende Untersuchung mit beiden Methoden 
auf die ganze Frage ein neues Licht insofern, als sie 
dafs die Konzentration auf den Fixationspunkt nicht 
ein entscheidende Grund sein kann, da ja der Kranke 
um Fadenperimeter seine Aufmerksamkeit dem Fixations- 
_dauernd zugewandt halten mufs und doch kein _,,réhren- 
ves“ Gesichtsfeld hat.' Wir sehen ein ganz besonders 
ges Resultat der Untersuchung am Fadenperimeter darin, 
vir durch sie die Méglichkeit haben, direkt nachzuweisen, 
jas Gesichtsfeld der hysterischen Patienten tatsiichlich 
mehr ,rdhrenformig“ ist, sobald der Patient nicht mehr 
er Campimeterebene sitzt — also auch im gewohnlichen 
. nicht rébrenférmig ist, was man bisher nur mehr ver- 
igsweise annehmen konnte. 
afs die Réhrenférmigkeit tatsichlich nichts anderes als 
rodukt der campimetrischen Untersuchung ist, haben 
e weiteren, allerdings noch nicht abgeschlossenen Unter- 
ngen bestitigt; sie haben uns gezeigt, dafs die Campi- 
e derartige psychologische Faktoren enthalt, dafs sie beson- 
eeignet ist, bei hysterischen Kranken ein rdhrenformiges 
htsfeld zustande kommen zu lassen. Dies kann indessen erst 
- ausfiihrlichen Publikation dargelegt werden, da wir dazu 
iche normalpsychologische Befunde beriicksichtigen und 
rage nach den psychologischen Grundlagen der Gesichts- 
essung tiberhaupt in nihere Erwigung ziehen miissen. 


1 


Dafs die anhaltende Fixation und tiberhaupt die ganze Situation, 
man sich bei einer Gesichtsfelduntersuchung befindet, einen un- 
gen Einflufs auf die Gréfse der Gesichtsfeldausdehnung bei Hyste- 
n ausiibt, ist damit natirlich keineswegs in Frage gestellt. Uns 
it es sich hier nur darum, dafs die ,Réhrenférmigkeit* nicht 
durch die anhaltende Fixation bedingt sein kann. 
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Wenn wir die zweite Abhandlung unserer ,,psychologischen 
alysen hirnpathologischer Fille“ an dieser Stelle verdffent- 
hen, so tuen wir es deshalb, weil das Tatsachenmaterial, 
er das wir hier zu berichten haben, uns von prinzipieller 
deutung fiir eine der wichtigsten und mit am meisten dis- 
tierten Fragen der Philosophie und Psychologie zu sein 
reint. 


“8 


Dafs Gesichtsvorstellungen fiir das taktile _Erkennen 
s Normalen wichtig sind, dariiber besteht wohl kein 


{83, 3] Hinflup d. vollst. Verlustes d. opt. Vorstellunysvermigens usw. 159 


Zweifel. Das lafst sich schon durch die Selbstbeobachtung fest- 
stellen: Bei Lokalisationsversuchen (etwa nach der Wrsrrschen 
Methode) pflegt mit einer gegebenen Bertihbrungsempfindung ein 


- mehr oder weniger deutliches optisches Vorstellungsbild von 


der beriihrten Kérperstelle aufzutauchen; mit einer gegebenen 
Gelenkempfindung, etwa der, die durch eine bestimmte 
Stellung des Unterarms ausgelést wird, verbindet sich meist 
die visuelle Vorstellung von der Lage des Unterarms, ob er 
beispielsweise horizontal ausgestreckt ist oder mit dem Ober- 
arm einen bestimmten Winkel bildet; beim Betasten eines 
Gegenstandes mit geschlossenen Augen stellt sich unwillktirlich 
auch das entsprechende visuelle Vorstellungsbild ein usw. 

Wir wissen auch durch die Untersuchungen von Parrisu ! 
Piuuspury ®, WasHpurn ®, Henrrt, Jupp ®, Cuurcuitn ® u. a.. aa 
die taktilen Leistungen durch die Giite der Gesichtsvorstellun gen 
beeinflufst werden. Indessen sind wir auf Grund des =. 
denen Tatsachen- und Beobachtungsmaterials nicht imstande 
die fiir die Theorie der taktilen Raumvorstellungen so Ss 
ordentlich wichtige Frage nach der wahren Bedeutung der 
visuellen Vorstellungen fiir das taktile Erkennen aie zu 
beantworten; und zwar nicht nur etwa deshalb, weil die bis- 
her vorliegenden Untersuchungen nicht ausreichen, sondern 
weil es prinzipiell nicht méglich scheint, an dem Untersuchungs- 
material, an dem man bisher die Untersuchungen angestellt 
hat, namlich an normalen Sehenden und Blindgeborenen, die 
Sachlage definitiv zu klaren. 

Was zunichst die Blindgeborenen anbetrifft, so liegen die 
Verhaltnisse hier keineswegs so einfach, wie man zunichst zu 


* ParrisH, Localisation of Cutaneous Impressions by Arm movement 
without Pressure upon the skin. Amer. Journ. of Psychol. 8 (1897), S. 280 ff. 

» Pitispury, Cutaneous Sensibility. Amer. Journ. of Psychol. 7 (1898), 
S. 42 ff. a 

3 Wasnpurn, Uber den Einflufs von Gesichtsassoziationen auf dié 
Raum wahrnehmungen der Haut. Philos. Stud. (Wunpr) 11 (1893), S. 190 fi. 

* Henri, Uber die Raumwahrnehmungen des Tastsinnes. Berlin 1898. 

5 Jupp, Uber Raumwahrnehmungen im Gebiete des Tastsinneg. 
Philos. Stud. (Wuxpr) 12 (1896), S. 409 ff. : 

® CuurcuitL, Die Orientierung der Tasteindriicke an den ver- 


- schiedenen Stellen der Ké6rperoberfliche. Philos. Stud. (Wuxpr) 1S 


(1903), S. 478 ff. 
11* 
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denken geneigt ist. Weil Blindgeborene bei ihren taktilen 
Leistungen auf die Mitwirkung der Gesichtsvorstellungen — 
im weitgehendsten Malse wenigstens — verzichten miissen, 
ist man geneigt zu glauben, dafs man bei ihnen die durch 
den Tastsinn vermittelten Raumvorstellungen fiir sich allein, 
d. h. ohne Mitwirkung der durch den Gesichtssinn erworbenen 
Erfahrungen, zu untersuchen Gelegenheit hat und dafs man 
also auf diese Weise wird feststellen kinnen, in welchem Mafse 
die reproduzierten Gesichtsvorstellungen ftir die Bildung der 
taktilen Raumyvorstellungen des Normalen irrelevant sein 
kénnen. Eine derartige Annahme ist aber nicht ohne weiteres 
gerechtfertigt: was man an Blindgeborenen rein empirisch 
findet, ist zundichst nur die Tatsache, dafs sie erstaunlich Gutes 
leisten kénnen — man denke nur daran, dafs manche sogar 
gut modellieren kénnen. Damit ist aber noch gar nicht 
gesagt, dafs die psychischen Vorgiinge bei ihren Leistungen 
mit denen des Normalen vergleichbar sind, und ein Riick- 
schlufs auf die Bedeutung der visuellen Vorstellungen fir 
das taktile Erkennen des Normalen gestattet ist. Wie vor- 
sichtig man bei einem Schlufs aus einer effektiven Leistung 
auf die zugrunde liegenden psychischen Vorgiinge sein mufs, 
werden gerade die folgenden Ausfiihrungen ganz besonders 
deutlich darlegen. Auf Grund des bisher vorliegenden Tat- 
sachenmaterials der Blindenpsychologie ist, wie wir spiter 
genauer sehen werden, eine Beantwortung unserer Frage jeden- 
falls nicht méglich. 
Nicht weniger ist dies der Fall bei normalen Vpn. 


Nehmen wir etwa als Beispiel Versuche tiber die Lokali- 
sation von Beriihrungsempfindungen bei geschlossenen Augen 
oder abgewandtem Blick. Wuypr z. B. behauptet’, dafs der 
Normale nur mit Hilfe von Gesichtsvorstellungen lokalisieren 
kann. Selbst wenn wir mit Wunpt annehmen wollen, dafs 
‘die ,,Lokalisation sich bei uns nie ohne den Gesichts- 
sinn vollzieht“, so folet daraus noch nicht ohne weiteres, ,,dafs 
man vollauf berechtigt ist zu schliefsen, dafs sie durch den 
Gesichtssinn. durch die unmittelbare Assoziation eines Gesichts- 


"Vel. z. B. Grundztige der physiologischen Psychologie (do. Aufl.), 
Ba. ll, S. 489 ff. ; 
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bildes mit dem Tasteindruck, erfolgt* (a. a. O. S. 491). Denn 
wenn wir auch immer Gesichtsvorstellungen bei der Lokali- 
sation hatten, so kénnten sie doch nur Begleiterscheinungen 
voder Nebenwirkungen darstellen, die zwar regelmilsig und 
ganz allgemein auftreten, aber eben doch nur Nebenwirkungen 
sind und nicht die conditio sine qua non des Lokalisations- 
vorganges bilden. Es kommt binzu, dals in einer relatiy be- 
trachtlchen Anzahl von Fallen die Vpn. auch auf diesbeziig- 
liche Fragen von einem Auftauchen von Gesichitsvorstellungen 
nichts zu Protokoll geben. Natiirlich kénnten sie trotzdem 
visuelle Vorstellungsbilder gehabt haben; aber wie soll man 
das definitiv entscheiden? Doch sicher nicht dadurch, dafs 
man, wie manche meinen, die Aufmerksamkeit der Beobachter 
auf die visuellen Vorstellungsbilder lenkt; denn, wenn man 
unter solehen Umstiinden die Gesichtsyorstellunven .aus- 
nahmslos bestiitigt findet*, so beweist das gar nichts, denn 
hier kénnte die Selbstbeobachtungsabsicht ihre suggerierende 
Wirkung austiben.' Mit dem regelmiifsigen Auftauchen der 
Gesichtsvorstellungen unter diesen Bedingungen kann also 
nicht bewiesen werden, dafs sie auch sonst auftauchen und 
dafs sie ftir die Lokalisation unbedingt notwendig sind. 
Ebensowenig beweisend sind etwa Versuche, bei denen 
man die Vpn. auffordert, die Gesichtsvorstellungen mig- 
lichst zu unterdriicken, um aus den etwaigen Veriinde- 
rungen bei der Lokalisation festzustellen, ob bzw. in welchem 
Malse der Fortfall oder wenigstens die Zurtickdringung 
der Gesichtsvorstellungen die Lokalisation beeintriichtigt. Der- 
artige Untersuchungen, die z. B. von Pimispury? und yon 
ParrisH® angestellt wurden, sind schon deshalb nicht recht 
brauchbar, weil die Instruktion, die Gesichtsvorstellungen 
zu unterdrticken, nicht den beabsichtigten, sondern gewoéhn- 
lich den entgegengesetzten Effekt hat: die Vorstellungsbilder 
tauchen besonders lebhaft auf. So hat sich auch unter den 
Vpn. von Pinuspury nur eine gefunden, die die Vorstel- 
lungsbilder wirklich glaubte zuriickdriingen zu kénnen. Aber 


1 Vel. G. E. Métuer, Zur Analyse der Gediachtnistitigkeit und des 
Vorstellungsverlaufes. I. Teil. Zeitschr. f. Psychol., Ergzbd. 5 (1911), 8 
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auch in diesem Falle ist nicht zu entscheiden, ob die dabei 
peobachtete Verschlechterung der Resultate wirklich auf das 
Zuriickdriingen der Gesichtsvorstellungen zuriickzufiihren ist 
oder etwa nur darauf, dafs die Aufmerksamkeit der Vp- 
bei der Absicht, die Gesichtsvorstellungen zu unterdriicken, 
von der eigentlichen Aufgabe abgelenkt war — weifs man doch, 
Jafs bei Aufmerksamkeitsablenkung die Lokalisation erheblich 
ungenauer wird. 


( 


So wenig die angeftihrten Beobachtungen fiir die Be- 
Jeutung der Gesichtsvorstellungen beim Lokalisationsvorgang 
sprechen, so wenig sprechen auch gegen die Bedeutung der 
sesichtsvorstellungen jene Fille, in denen die Vpn. aus- 
driicklich versichern, keine optischen Vorstellungen gehabt 
zu haben, denn das kann sehr wohl auf irrigen Angaben von 
seiten der Vpn. beruhen. Kénnen wir doch dartiber auf 
Grund der Selbstbeobachtung keineswegs mit Sicherheit ent- 
scheiden.? 


Daher kann man schon rein theoretisch eine restlose Be- 
antwortung unserer Frage nur von Untersuchungen an Personen 
erwarten, diezwar sehen, aber die Fihigkeit zu visua- 
lisieren absoluteingebiifst haben. Daraus ergibt sich 
ohne weiteres die prinzipielle Bedeutung unserer folgenden 
Untersuchung, die an einem Patienten erfolgen konnte, bei 
dem diese Voraussetzung wirklich erfillt war. Das Resultat 
unserer Untersuchung ist nun auch tatsiichlich, wie wir sehen 


1M. ¥. Wasusury, die ebenfalls den Einflufs der Gesichtsassozia- 
tionen bei normalen Untersuchungspersonen zu eliminieren trachtete 
(a. a. O. S. 214), glaubte darin eine Hilfe zu erblicken, dafs eine ge- 
schickte Vp. sich bemiihte, ,, wihrend des Versuchs ein anderes bestimmtes 
Gesichtsbild als das der zu untersuchenden Hautstelle in den Vorder- 
grund des Bewulstseins treten zu lassen.“ , Aber“, so fiihrt die Verfasserin 
fort, ,es scheint kein zuverlissiges Mittel zu geben, die so entstehende 
Zerstreuung der Aufmerksamkeit in den entgegengesetzten Versuchs- 
reihen wieder auszugleichen und ein Versuch dieser Methode ergab, dafs 
dieselbe an die Selbstkontrolle des Reagenten eine grofse Anforderung 
stellte.“ 

> Vgl. in diesem Zusammenhange die Ausftihrungen von G. E. MtLurr 
in ,Zur Analyse der Gedichnistiitigkeit und des Vorstellungsyerlaufes”. 
Ill. Teil, Zeifschr. f. Psychologic, Ergzbd. 8, S. 518 ff. 


rie. 
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werden, geeignet, das Problem des taktilen Erkennens und der 
taktilen Raumvorstellungen einer Lésung nahe zu bringen. 

Aul die Bedeutung des Falles fiir das Verstiindnis ver- 
schiedener pathologischer Erscheinungen soll an anderer Stelle 
berichtet werden. Dort wollen wir auch auf die Erklarung 
der Fiille eingehen, bei denen Lokalisation und Rauimsinn un- 
abhiingig voneinander gestért gewesen sind, sowie auf die Er- 
scheimungen, die man bei der sog. Allocheirie und ihnlichen 
Stérungen beobachtet hat. Wir wollen hier nur vorwegnehmen, 
dafs sich die betreffenden pathologischen Befunde au! Grund 
der von uns zu _ schildernden Ergebnisse und _ theoretischen 
Erérterungen einwandfrei erkliiren lassen. 


Unsere Untersuchung betrifft einen 24 jiirigen Arbeiter. 
der am 4. Juni 1915 durch einen Minensplitter am Hinterkopt 
verwundet wurde. Der genaue Krankheitsverlauf und der Be- 
fund ist in unserer Abhandlung zur ,,Psychologie des optischen 
Wahrnehmungs- und Erkennungsyorganges“* mitgeteilt.1 Hier 
heben wir nur das uns wesentlich Interessierende heryor. Dic 
Lokalisation der Hauptverletzung liifst eine Schidigung der 
seitlichen und mittleren Partien des dufseren Abschnittes des 
linken Hinterhauptlappens, wahrscheinlich auch des linken 
Kleinhirns, vermuten. Infolge der Verletzung entstand eine 
Stérung des Wahrnehmungs- und Erkennungs: 
vorganges auf optischem Gebiete, die wir in der er- 
wiihnten Arbeit ausfiihrlich analysiert haben. Sie bestehr 
heute noch — Mai J919 — in vdllig unveriinderter Form fort 

Wir méchten das jahrelang unveriinderte Fortbestehen einer yoll- 
stiindigen Seelenblindheit und Alexie auch hier wieder besonders her- 
yorheben2, weil Wirpranxp und SAncer (Die Neurologie des Auges, Bd. 7, 
1914, S. 443) es als eine besonders auffallende Erscheinung betonen, ,dal= 
noch nicht ein einziger Fall bekannt geworden ist, in welchem eine rein 
traumatische Liision des Hinterhauptlappens in einem sonst gesunden 
Gehirn zu einer dauernden visuellen Agnosie gefiihrt hatte*. Diese 
Verallgemeinerung, die man bei den genannten Autoren auch in 
ihrer kiirzlich erschienenen Verdéffentlichung tiber die ,Verletzungen der 
Sehbahn des Gehirns mit besonderer Beriticksichtigung der Kriegsver- 
Jetzungen* (Wiesbaden, Bercmany, 1918) ausdriicklich vermerkt findet, 


Jaa 
2 ygl. unsere erste Abhandlung, z. B. S. 109. 
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istnicht richtig. Das beweist unser Patient. Die Inkonstanz der Seelen- 
blindheit betrifft nur bestimmte Formen dieser Stoérung, die scharf 
von der bei unserem Patienten getrennt werden miissen. 


Von den einzelnen Befunden interessiert uns hier nur das. 
Ergebnis der Untersuchung der Vorstellungsbilder. 
Wir haben uns nach einer Auseinandersetzung tiber die Fehler- 
quellen bei derartigen Untersuchungen zu der Annahme be- 
rechtigt geglaubt, dafs der Patient wirklich keinerlei op- 
tische Erinnerungsbilder besafs, und zwar weder 
von Wahrnehmungen aus frtiherer Zeit, noch von 
solehen, die er wihrend der Krankheit machte. 

Gerade die Analyse der Leistungen des Patienten auf tak- 
tilem Gebiete wird uns besonders deutlich zeigen, dafs der 
Patient keinerlei optische Vorstellungen erwecken konnte, 
denn sein Verhalten kann tiberhaupt nur durch die Annahme 
eines voélligen Fehlens des optischen Vorstellungsvermégens er- 
klart werden. 


Wir bringen im folgenden die Ergebnisse unserer Unter- 
suchungen tiber die Stérungen des Tasterkennens unseres 
Patienten in systematisecher Anordnung. So wichtig es 
auch wiire, die Befunde so darzustellen, wie es dem wirklichen 
Gang der Untersuchungen entsprach, da es sich erst bei einer 
solehen Darstellung zeigen wtirde, welche aufserordentlichen 
methodischen Schwierigkeiten die Untersuchung in einem sol- 
chen Falle bietet, so wiire das doch kaum méglich: ftir den 
Ausfall jeder einzelnen Priifung kam eine ganze Reihe 
verschiedener, zwar durch ein und dieselbe Grundstérung — 
die optische Stérung — hervorgerufener, aber voneinander 
unabhiingiger Sté6rungen in Betracht, die erst gesondert von- 
einander erforscht sein mufsten, wenn man ein Versuchs- 
ergebnis wirklich verstehen wollte. So hing z. B. der Ausfall 
der Lokalisationsprtifung nicht nur von der Stérung der Loka- 
lisation an sich ab, sondern auch von der gleichzeitig bestehen- 
den Beeintrichtigung der Lagewahrnehmung und der Fihig- 
keit, im eigentlichen Sinne willkiirliche Bewegungen auszu- 
fiihren. Deshalb wiirde eine Darstellung, die den wirklichen 
Gang der Untersuchungen wiedergeben wiirde, untibersichtlich 
sein und ermiidende Wiederholungen bringen miissen. 
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So einfach die Verhiiltnisse in der von uns gegebenen 
systematischen Darstellung zu sein scheinen, so schwierig war 
es, die Einzelheiten aufzudecken und in ihrem Zusammenhang 
mit der optischen Grundstérung des Patienten zu verstehen. 
Nur die 1?/, Jahre fortgesetzten aufserordentlich zahlreichen, 
je nach den wiihrend der Jangen Beobachtung sich ereebenden 
Fragen dauernd modifizierten Untersuchungen fiihrten zum 


Ziele. 


Die Ergebnisse der gewohnlichen Sensibilitatspriifung. 


Die gewohnliche Sensibilititsprtifung, wie sie in 
der Klinik angewandt wird, ergab foleendes Resultat: 

Es zeigte sich, dafs die spezifischen Qualitiiten der Haut- 
sinne, (Druck, Schmerz, Temperatur) und die kiniisthetischen 
Empfindungen (Muskel-, Sehnen- und Gelenkemptindungen) als 
solche wesentlich intakt waren, wenn sie auch gegenitiber den 
normalen Verhiiltnissen am ganzen Kérper als etwas her- 
abgesetzt erschienen.* Dagegen wiesen der sog. Oris- und 
Raumsinn des Patienten und seine Fibigkeit, die riumliche 
Lage eines Gliedes sowie Richtung und Umfang einer passiv 
ausgeftihrten Bewegung anzugeben, ganz betriichtliche Sti- 
rungen auf. Allerdings nicht immer in gleichem Mafse. 
Anfangs zeigte sich sehr ausgesprochen ein schwankendes 
Verhalten, indem die Leistungen bald-’als besonders schwer, 
bald als erheblich weniger gestért erschienen. 

Die niihere Beobachtung ergab, dafs diese Verschieden- 
heit der Resultate davon abhing, ob Patient be- 
stimmte Bewegungen bei der Untersuchung aus- 
fiihrte oder nicht. Das Wesen und die Bedeutung dieser 
Bewegungen werden uns sehr eingehend beschiiftigen. Hier sei 
nur hervorgehoben, dafs unter bestimmten Umstiinden, eben 


' Wenigstens nach dem rein tatsiichlichen Befund. Wie wir spiter 
sehen werden, handelt es sich bei dieser eigenartigen Erscheinung nicht 
ui die Folge einer Beeintriichtigung des sensiblen Apparates als solehen 
— wie sollte das wohl auch bei einer Herabsetzung der Sensibilitat am 
ganzen Kérper méglich sein? —, sondern um eine sekundiir bedingte 
Stérung, die im Zusammenhang mit der optischen Grundstérung steht 
(vgl. S. 182 ff.). 
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bei der Ausfiihrung bestimmter Bewegungen, die gesamte 
Sensibilitét im grofsen ganzen als intakt zu bezeichnen war. 
In diesem Sinne sprach auch, dafs der Patient angeben 
konnte, ob ein ihm in die Hand gegebener Gegenstand warm 
oder kalt, spitz oder stumpf, rauh oder glatt, biegsam, weich 
oder fest war, ob er aus Holz, Eisen, Stoff (z. B. Sammet), 
Gummi usw. hergestellt war. Auch das rein taktile Wieder- 
erkennen war intakt: selbst Gegenstiinde, die der Patient nicht 
erkannte, d. h. deren Gebrauch und Bedeutung er tastend nicht 
angeben konnte, vermochte er tastend in dem Sinne wieder- 
guerkennen, dals er bei wiederholter Darbietung der betreffen- 
den Gegenstiinde richtig angeben konnte, ob er sie schon ein- 
mal in der Hand gehabt hatte oder nicht; er vermochte auch 
einmal getastete Gegenstinde aus einer Reihe ihm vorgelegter 
Gegenstande mit geschlossenen Augen herauszufinden. 

Noch mehr als all diese Tatsachen liels das Verhalten des 
Patienten im gewiéhnlichen eben und in seinem praktischen 
Beruf keinen Zweifel, dafs die Sensibilit&ét, im gewéhnlichen 


Sinne des Wortes, d. h. — anatomisch-physiologisch ausge- 
driickt — die Leistungen des sensiblen Apparates von der 


Peripherie bis zu den sensiblen Zentren im Gehirn ungestért 
waren. Der Patient, friiher Bergarbeiter, mufste sich infolge 
seiner Hirnverletzung in den neuen Beruf des Portefeuillers 
einarbeiten, der speziell das Erkennen von Formen, genaue 
Mafsbestimmungen usw. erfordert, und leistete darin so Gutes, 
dafs er imstande war, mit seiner Arbeit — trotz einer allge- 
meinen Herabsetzung seiner gesamten Leistungsfaihigkeit — 
etwa *, des normalen Arbeitslohnes zu verdienen. Wenn man 
ihn bei der Arbeit beobachtete, so konnte man feststellen, dafs 
er, der wegen seiner besonders schweren optischen Stérung 
gezwungen war, sich des Tastsinnes in viel gréfserem Mafse 
gu bedienen als der Normale, den Tastsinn zur Erkenntnis 
feiner Einzelheiten auszunutzen vermochte. 

Wenn wir nun auf die verschiedenen Tastleistungen des 
Patienten niiber eingehen, so wollen wir aus Griinden. die sich 
beim Lesen des Folgenden von selbst ergeben werden, bei der 
Darstellung die Leistungen, die Patient bei vélliger Ruhe 
seines Kérpers lieferte, von denen trennen, bei denen es ihm 
erlaubt war, bestimmte Bewegungen zu machen. 
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Untersuchungen iiber den sog. Orts- und Raumsinn. 
1. Lokalisation. 


A. Bei ruhendem Korper. 


3e1 vélligruhendem Kérper und geschlossenen 
“Augen war der Patient iiberhaupt nicht imstande zu 
lokalisieren: weder konnte er automatisch ungefiihr nach der 
beriibrten Kérperstelle hinfassen —'wie wir es etwa tun, wenn 
es uns an einer Kérperstelle juckt —, noch konnte er die 
bertihrte Stelle suchen. Wufste er nicht, welcher Kérperteil 
untersucht wurde, so war er nicht einmal imstande. an- 
nahernd anzugeben, ob er am Arm, am Bein oder am Rumpf 
bertihrt worden war. Ob man ihn dabei schwach oder stark, 


_langer oder kiirzer beriihrte, ob er lokalisieren sollte wiihrend 


der Bertihrung oder nach derselben, — das war vdllig gleich- 
giiltig: immerkonnteernur angeben, daser bertihrt 
worden war, niemals wo. 

Die Resultate wurden auch nicht besser, wenn man ihm 
vor Beginn des Versuches sagte, welcher Kérperteil beriihrt 
werden wiirde, und wenn der Patient schon vor Beginn des 
Versuches seinen tastenden Finger an den in Frage kommen- 
den Kérperteil herangebracht hatte. Beriihrte man unter diesen 
Umstiinden z. B. seinen Oberarm, indem man den Druck eines 
Holzstibchens dauernd auf eine Stelle wirken liefs, und forderte 
man den Patienten auf, die beriihrte Stelle mit dem Finger 
oder mit einem Stiibchen zu suchen, so fuhr er ganz planlos 
auf dem Oberarm herum, und fand die Stelle nur, wenn er 
mehr zufillig auf das Holzstabchen stiefs. Es war nichts von 
einer Tendenz zu merken, den suchenden Finger nach der be- 
rtihrten Stelle hinzufiibren. 

So wenig er diese ,,Lokalisation mit Beritihrung* (HEnNr1) 
auszufitihren vermochte, so wenig konnte er es natiirlich ..mit 
Bewegung allein“, d. h. durch Zeigen der Stelle in der Luft 
tiber der beriihrten Stelle oder bei irgend einer der anderen 
Arten der Lokalisationspriifungen (vgl. Hexri S. 90ff.). Er 
vermochte nicht die beriihrte Stelle zu beschreiben oder auf 
einem Modell zu zeigen, auch nicht eine ihm beschriebene 


-_ is) | a oma ~~ 
yy dame Po ier 4 § od. SVs Vilien r 


omit vaor ree ew 

ies bypetactnng oid: L aah 
| Thee ithageil uh abe. agate ei 

; i (poate? 7 in tae seed 3 


yy i % - yey it <\@le? ‘nie wool r ee ata: 


ape Pe 40 < ' ? ; 


j 
' i Thitae seat) weet nd eis riootgrvi) 


‘ bietty, mee, FA 

aa) ; i! yiagh o) sun ebott: Bent Muscovy | 

real ete? 4 j u ay" ip ‘ th me. aol vided hg hoy 
: yes ee ave hit od /Nwitad’ val Sularundgnl 4 pakdaned ab 
sve 3 Me ie “Snes dl Se is “11h, sailor wat ee Mee sep cto aut 

- " ati ; It ; EE nee we ‘in @eidaen seo], haley rade atest i ae 

sail es . talttiustrn: Howell att s Jeateyube cod anise)! «7abe sim ebm v8. os wna 
gaio wb eipan iss v aie op tues cB roehuaitienenrreil 4 Aigeedly rrp ili 

epi Ash vitvon elt] , 3 we! yok GG “ante & o 3 pe eah eda asheetat corte t white J pri a“ 
hd de an 3is | tiny uf, amaretto hey Ge rr dodydiidery sooniae 1. lary 16d0F oadoi auto ve 
aiteued at widiemnur elie ‘= com botplinway gai zabtile lisnee oib ole me Iii WS. am 


: 4 
Ore batgaidd oA ue dL iy rw! o 
dh gare ree 3 eo ee) 3! 10 vey cial slllineos mph - an 
iyiiegeY sal At ‘var #: ie ole) itv poes apldingsa, ave: 


P Hi * yw Hens 


Kirigt ’ ; - “ee ' 


"7 mahi tis é sian wean mahi a : wplate? dale atelusst ont ate b wie . 
wobiieus pol i lw? pA teduyratt rit r, se linsianel wh baell asaed yobs i wi 
nad ache’ a. ) gerth Gh ceek eae a ing tere iy pio cab | 
ee aes a Ar saru) oe aoa epebetel Dune annie 
oun fe Tat alot! aby Pal hit earthy menial, - ine ayls Tae MAT ~- iid th, socom | ques 
gee moh Own sth « i ai poet aa) om “" vi fhosigtebebeyir toro antrineny miss 

gate ig oa a) e seit 19 we nity fe cole -- . | or ee seanai frac 1m wh ald eat 


Pees she vil? al onal dete peed united aah ‘ers 
ip. do A Sia a sit ts an am elletiow sales J 
dee CAM ili fen 1s ‘ yagi) 418 Ou an) WG 
; ttre oflake ahbulig ” 
i" wie Med gave at ASSMEMr: rile we 
i iaper Sat Ths sei. od hee vet Me yruge 
i i whine auniy ee ae | 


; #00 svete tel aaah ‘isoud 0 5h want : 
oe and ny oes Doagige noe wh 
witah paenenlign ts ie 
conan ‘ut T nv ohusstots 


ater nie, ing et 


¥ 
yl fl 


168 Kurt Goldstein und Adhémar Gelb. [S3, 12} 


Stelle seines Kérpers oder eine Stelle, die man ihm auf einem: 


Gipsmodell zeigte, wie etwa das Endglied des kleinen Fingers, 
mit geschlossenen Augen zu finden. 

Es driingt sich hierbei die Frage auf, ob denn der Patient, 
da er doch eine im wesentlichen .intakte Sensibilitit hatte, 
nicht irgendwelche Qualititsunterschiede bei Bertihrung ver- 
schiedener Stellen statuierte — nehmen doch einige Forscher an, 
dafs jeder unterscheidbare Hautpunkt eine besondere qualitative 
Farbung, etwa ein besonderes ,,Merkzeichen“ (v. Frey) hat — 
oder ob er nicht wenigstens solche Stellen als qualitatiy ver- 
schieden angab, die wir als ,,weiche“ oder .,harte“ Stellen, als 
Stellen mit ,beweglicher diinner* oder mit ,unbeweglicher 
dicker* Haut bezeichnen. 

Was die Merkzeichen betrifft, so konnte der Patient 
in dieser Hinsicht sicher keinerlei Angaben machen, so 
dafs der Befund bei unserem Patienten nicht ftir die An- 
nahme besonderer Merkzeichen spricht, worauf wir 
spiiter nochmals zuriickkommen werden. 

Ebensowenig konnte der Kranke solche Unterschiede wie 
weich und hart usw. statuieren. Auf diesen Punkt wollen wir 
schon hier etwas niiher eingehen, weil solchen Unterschieden 
eine gewisse Bedeutung fiir die Lokalisation zugeschrieben 
wird. + 

Die Angaben ,,hart“, ,weich* usw. kiénnen entweder auf 
Qualitiitsunterschieden beruhen (Henri), die etwa dadurch zu- 
stande kommen, dals in einem Falle mehr die Gelenke, das 
Periost, in anderen Falle mehr die Endapparate der Haut, 
der Sehnen, der Muskeln die Eindriicke vermitteln, oder sie 
werden aufserdem auf Grund anderer Inhalte gemacht. Beim 
Normalen ist kaum ein klares Bild dariiber zu bekommen, 
wie die Verhiltnisse liegen. Viele glauben sicher Qualitiits- 
unterschiede zu haben, gleichzeitig aber tauchen bei den Be- 
treffenden auch optische Vorstellungen von der Deformation 
der Hand auf, und es ist nicht zu entscheiden, wie weit diese 
im Gesamterlebnis eine Rolle spielen. 

Die Selbstbeobachtung ergibt uns, dafs bei einem Druck 
auf harter Unterlage der Druck an umschriebener Stelle bleibt, 


- vel. Henky aa. O..z. B, S. 104. 
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wiihrend bei tiefer Bertihrung einer weichen Stelle der Druck 
sich in die Tiefe und Weite auszudehnen scheint, wobei das 
Bewulstsein der Ausdehnung und Tiefe sich in hohem Mafse 
auf optische Vorstellungen von der Deformation der 
Haut sttitat. 

Handelt es sich wirklich um reine Qualitiitsunterschiede. 
so miifste man erwarten, dals der Patient wenigstens eine ent- 
sprechende Verschiedenheit erkennen und eventuell — falls er 
niimlich gelernt hatte, mit diesen bestimmten Qualitiiten die 
Bezeichnungen ,.hart* und .weich* zu assozileren angeben 
kénnte, ob eine weiche oder harte Stelle bertihrt worden ist. 
Dals aber der Patient nicht einmal dazu imstande war, spricht 
eigentlich fiir unsere Annahme, dals bei dem Urteil .weich~ 
und .hart* optische Vorstellungen zum mindesten yon grolser 
Bedeutung sind. Allerdings ist eine derartige Folgerung au- 
dem Verhalten unseres Patienten nicht zwingend, weil, wie ie 
Selbstbeobachtung deutlich ergibt, die strittigen Qualitétsunter- 
schiede nur bei Reizen von mittlerer Stiirke deutlich 
sind, die Druckreize aber, die bei der Lokalisationspriitung 
des Patienten verwendet wurden, eine erhebliche Starke 
haben mufsten! (vgl. dazu S. 182). 


Der Tatsache, dafs Patient bei dieser Priifung versagte, widerspricht 
es natiirlich nicht, dafs er in der Lage war, harte und weiche Gegen- 
stiinde als solche zu unterscheiden. Die Bestimmungen ,hart* und 
weich“, die bei den Gegenstinden in Frage kommen, beruhen wohl auf 
einer Kombination yon Druck- und Widerstandsempfindungen, die ja 
beim Patienten wesentlich intakt waren. 


Die Lokalisationsversuche bei ruhendem Korper fielen 
nicht immer in der gleichen Weise negativ aus, weil es, je linger 
der Zustand andauerte, dem Patienten immer unméglicher 
wurde, sich viéllig ruhig zu verhalten. Es traten sofort, fast 
automatisch, eigenttimliche Tastbewegungen auf, auf Grund 
deren er, wie wir noch niher sehen werden, lokalisieren 
konnte. Wir haben schon in unserer friiheren Arbeit bei 
der Darstellung des Lesens des Patienten, das auch nur 

1 Wir finden eine gewisse Bestiitigung dieser Selbstbeobachtung 
bei Hewrr, der festgestellt hat, dafs auch bei zu leiser Beriihrung 
diese Qualititsunterschiede nicht zur Geltung kommen. 
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auf Grund von Bewegungen (nachfahrenden Schreibbewe- 
gungen) méglich war, darauf hingewiesen, wie schwer es ihm 
war, Bewegungen zu unterdriicken. Das gleiche konnten wir 
auch bei den Untersuchungen der Lokalisation feststellen. Am 
ehesten gelang es ihm noch, die Bewegungen vdllig zu unter- 
lassen, wenn er sich in liegender Stellung — in der natiir- 
lichen Ruhelage? — befand. 


B. Lokalisation 
bei Tastbewegungen und -zuckungen. 


Ganz anders fielen die Resultate aus, wenn 
der Patient bestimmte Tastbewegungen und 
-zuckungen ausftihrte; dann konnte er auch bei 
geschlossenen Augen recht gut ,lokalisieren*. So 
verhielt er sich immer, wenn er ganz sich selbst tiberlassen 
und ihm die Ausfiihrung von Bewegungen nicht verboten 
war. Allerdings ergab sich dabei die merkwiirdige Tatsache, 
dafs man recht starke Druckreize verwenden mufste, damit der 
Kranke zu lokalisieren imstande war, erheblich stirkere, als 
wenn er nur angeben sollte, ob er beriihrt worden sei oder 
nicht. (Zur Erklirung hieryon verweisen wir auf die Ausfitih- 
rungen auf S. 182 ff.) 

Beobachtete man ihn genau, so sah man, dals die Be- 
wegungen sich zuniichst auf den ganzen Korper erstreckten — 
solche Bewegungen im ganzen Kérper traten besonders zu 
Beginn der Beobachtung auf —, dafs sie sich dann mehr und 
mehr auf das untersuchte Glied, speziell auf die untersuchte 
Stelle einschrinkten, bis schliefslich nur noch Zuckungen um 
die bertihrte Stelle stattfanden. Die Stelle, an der diese 
Zuckungen vor sich gingen, beriihrte der Patient mit dem 
Finger, indem er sehr rasch ,Jokalisierte“: er schofs geradezu 
mit dem linger auf die betreffende Stelle los. 

Eine Lokalisation war nur dann mdglich, wenn der Be- 
ruhrungsreiz eine gewisse Zeit andauerte: da die Fortdauer 
der physiologischen Erregung nach Aufhéren des dufseren 
Reizes beim Hautsinn sehr kurz ist und da es eine gewisse 
Zeit dauerte, bis die Tastzuckungen, die mit der Beriihrungs- 
empfindung begannen, an die beriihrte Stelle gelangten, mulste 
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' der Beriihrungsreiz mindestens so lange wie die hierzu nétige 
Zeit andauern. Bertihrte man den Patienten nur kurz, entfernte 
man den bertihrenden Stab so schnell, dafs die Zuckungen an 
die beriihrte Stelle erst hitten kommen kénnen, nachdem die 
physiologische Erregung aufgehért hatte, so war der Kranke 
nicht mehr imstande zu ,lokalisieren*. 

Wie schon erwahnt, begann der Patient beim Lokalisations- 
versuch mit Bewegungen in einem ausgedehnten Teil des 
Korpers. Wufste er, dafs man eine bestimmte Extremitiit, 
etwa den linken Arm untersuchen wollte, so machte er Be- 
wegungen nur im linken Arm, zuniichst im ganzen, dann all- 
mihlich sie auf die zu lokalisierende Stelle einschrinkend. 

Im Laufe der langen Beobachtungszeit fiel auf, dafs der 
Patient sich bei Berithrungen verschiedener Koérperstellen in 
bezug@ auf die Ausdehnung der anfinglichen Bewegungen ver- 
schieden verhielt. Bei Bertihrung solcher Stellen, die auch 
beim Normalen in bezug auf den Raum- und Ortssinn weniger 
fein ausgebildet sind, wie z. B. Leib oder Riicken, bewegte er 
zuniichst fast den ganzen Kérper. Dagegen traten bei der 
Beriihrung des Gesichtes die Zuckungen direkt im Kopf aut. 

Relativ am besten gelang dem Patienten das Lokalisieren, 
wenn er die gereizte Stelle direkt beriihren sollte. Er konnte 
aber auch in der Weise lokalisieren, dafs er eine Stelle in der 
Luft 1—2 em iiber der beriihrten Stelle ,,zeigte*. Bei einer der- 
artigen Lokalisation ergab sich aber, dafs er bedeutend grofsere 
Fehler machte als der Normale, und dafs der ganze Lokali- 
sationsvorgang ein prinzipiell anderer war, als beim Normalen. 
Man hatte den deutlichen Eindruck, dafs der Patient eigent- 
lich gar nicht die Aufgabe ausftihrte, die man von ihm yer- 
langte: er zeigte nicht die in Frage kommende Stelle in der 
Luft, sondern er verfuhr im wesentlichen so wie bei der 
Lokalisation mit direkter Beriihrung: er schofs mit dem Finger 
auf die Hautstelle los und bremste nun diese Bewegung mehr 
oder weniger kurz vor ihrem Ende, und das konnte natiirlich 
nur zu einem wechselnden und sehr ungenauen objektiven 
Resultat fithren. 

Sollte der Kranke auf einem Gipsmodell lokalisieren, so 
sah es dem Effekt nach so aus, als wenn er im groben auch 
-das vermochte: er konnte z. B. auf dem Modell zeigen, ob 
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der Arm, die Hand oder irgend ein Finger bertihrt worden war. 
Wenn man aber den psychologischen Vorgang, der dieser 
groben Lokalisation zugrunde lag, niher ins Auge falste, so 
erkannte man, dafs es sich auch hier um einen Vorgang 
handelte, der sich von dem sonst bei dieser Lokalisations- 
priifung stattfindenden prinzipiell unterschied. Der Patient 
erkannte zunichst aus den Tastzuckungen und -bewegungen, 
um welches Glied es sich handelte, ob es der Arm oder dic 
Hand war usw. (wie er dazu imstande war, kénnen wir erst 
spiiter erdrtern); hatte er den betreffenden Teil erkannt und 
benannt, so suchte er den in Frage kommenden Teil auf 
Grund der gemachten Aussage auf dem Modell auf. 
Er Jokalisierte also gar nicht, sondern er verfuhr so, als wenn 
ihm die Aufgabe gestellt war, ein genanntes Ghed zu zeigen. 


Erklarung des Lokalisationsvorganges beim Patienten. 


Um die Bedeutung der Tastzuckungen und -bewegungen 
fiir die Lokalisation, speziell fiir die Lokalisation mit Be- 
riihrung nach der Wreserschen Methode, verstandlich zu machen, 
miissen wir uns zunichst tiber den psychischen Vorgang bei 
der Lokalisation des Patienten klar werden. Worin bestand 
denn eigentlich die Leistung des Patienten, wenn er lokali- 
sierte? Fir die Beantwortung dieser Frage liefern uns die 
verschiedenen Verhaltungsweisen des Normalen bei der Lokali- 
sation bestimmte Anhaltspunkte. 

Man pflegt beim Normalen zwei grundsitzlich verschiedene 
Arten der Lokalisation zu unterscheiden: 

1. eine rein automatische Lokalisation, die so un- 
mittelbar geschieht, ,dafs wir sie gewohnlich ausftihren, ohne 
darauf speziell unsere Aufmerksamkeit zu richten, ohne dabei 
ein deutliches Bild von der gereizten Hautstelle zu haben und 
ohne zu tiberlegen, wo eigentlich der Reiz liegt; wir sind 
meistens wihrend dieser Lokalisation mit anderen Dingen be- 
schaftigt* (Henri, S. 209). Wir greifen z. B. ganz automatisch 
nach der Stelle hin, an der es uns juckt, auf die sich ein 
Insekt gesetzt hat usw. 

- Dieser automatische Lokalisationsvorgang besteht nach 
Henri aus zwei Hauptbestandteilen: a) aus der Lokalisations- 
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bewegung des tastenden Fingers, b) aus der Beritihrungs- 
empfindung, die von dem Finger an der gesuchten Hautstelle 
hervorgerufen wird. Der erste dieser beiden Vorgiinge, die 
Lokalisationsbewegung, die Henri fiir eine auf Grund an- 
geborener anatomisch-physiologischer Einrichtungen im Rticken- 


mark stattfindende reflektorische Bewegung ansieht, fiihrt ftir 


‘sich allein zu einer nur ungenauen Lokalisation. Die grifsere 


Genauigkeit wird durch den zweiten Faktor (die Beriihrungs- 
empfindung) erreicht, ,und dieser Faktor hingt von héheren 
Nervenzentren ab“. Wenn wir nun durch die reflektorische 
Lokalisationsbewegung den tastenden Finger in die Nihe der 
gereizten Stelle gebracht haben, so bewegen wir ,ganz auto- 
matisch den Finger so lange, bis er die gereizte Hautstelle 
trifft, und dieses Treffen der gesuchten Stelle wird noch da- 
durch erleichtert, dafs der bertihrende Finger eine erifsere 
Fliche hat“ (Henxi, 8. 210). 
Neben dieser automatischen Lokalisation gibt es 


2. eine Lokalisation, bei der ..das Individuum seine \ui- 
merksamkeit der Tastempfindung zuwendet~ und bei 
der die Lokalisationsbewegung nicht automatisch, 
sondern willktirlich ausgeftthrt wird, wodureh die 
Bewegung geordnet und die Lokalisation genauer wird. Bei 
dieser zweiten Lokalisationsart benutzen die Untersuchungs- 
personen bestimmte sekundire Hilfsmittel: Gesichtsvorstellun- 
gen, die nie véllig fehlen, und eine ,genaue Beachtung der 
‘Tastqualitit*. Diese zweite Art zu lokalisieren liegt speziel! 
bei den verschiedenen Lokalisationsversuchen vor, wie sie in 
der Normalpsychologie und bei Sensibilitétspriifungen in der 
Klinik angestellt werden. 

Es kommt uns im Augenblick nicht darauf an, ob die 
Ausfithrungen Henris in jedem Punkt zutreffen oder nicht. 
Wir wollen z. B. nicht niher untersuchen, ob man wirklich 
mit Recht die Lokalisationsbewegung bei der rein automa 
tischen Lokalisation fiir eine durch angeborene anatomisch- 
physiologische Einrichtungen im Rtickenmark begriindete re- 
flektorische Bewegung erkliren darf. Beobachtungen an ent- 
haupteten Fréschen und andere Tierbeobachtungen, auf die 


sich Henri u. a. berufen, diirften keinen biindigen Beweis da- 
Goldstein-Gelb, ,Untersuchungen* Bd. 1. 12 
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174 Kurt Goldstein und Adhémar Gelb. [83, 18} 
fiir erbringen, dafs sich auch der Mensch in dieser Hinsicht 
aibnhch verhilt. 


Ohne also den Anschauungen HEnrts in allen Einzelheiten 
zuzustimmen, kénnen wir doch der von ihm u. a. gemachten 
Unterscheidung zwischen einer rein automatischen und einer 
nicht automatischen, mit Zuwendung der Aufmerksamkeit er- 
folgenden Lokalisationsart im allgemeinen sicher zustimmen. 


Entsprach nun das Verhalten unseres Patienten bei der 
Lokalisationspriifung dem des Normalen bei der Lokalisations- 
priifung? d.h. lokalisierte er im Sinne des nicht automatischen 
Lokalisierens, oder verlief der Vorgang der Lokalisation auto- 
matisch ? 

Es besteht kein Zweifel, dafs der Kranke tiberhaupt 
nur automatisch lokalisieren konnte. Daftir sprach 
schon vieles, was man durch direkte genaue Beobachtung 
seines Verhaltens feststellen konnte. 


Wir sagten schon, dafs der Kranke, sobald die Tast- 
zuckungen und -bewegungen nur noch um die gereizte Haut- 
stelle stattfanden, nach der bertihrten Stelle griff, gewisser- 
mafsen auf sie los schofs. Der Patient wies auch, nach- 
dem er durch die Lokalisationsbewegung den tastenden Finger 
in die Nahe des gereizten Punktes gebracht hatte, jenes .,plan- 
lose Suchen“ nach dem gereizten Punkte auf, das Henri bei 
der automatischen Lokalisation beschreibt. 


In gleicher Weise sprach fiir einen automatischen Ablauf 
der Lokalisationsbewegung die Art und Weise, wie der Patient 
»lokalisierte*, wenn er die Aufgabe hatte, die gereizte Stelle 
nicht direkt zu bertihren, sondern mit dem lokalisierenden 
Finger eine Stelle in der Luft tiber dem gebotenen Punkte 
zu zeigen; diese Priifung ergab deutlich, dals es sich gar nicht 
um ein Zeigen der betreffenden Stelle handelte, sondern um 
ein Bremsen, ein absichtliches Anhalten einer auto- 
matischen Bewegung. i 

Aufser solehen, schon durch die blofse aufmerksame Be- 
obachtung konstatierbaren Tatsachen spricht ftir die Richtig- 
keit unserer Auffassung mit Sicherheit der Umstand, dafs der 
Patient gar nicht imstande war, bei geschlossenen Augen oder 
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abgewandtem Blick, wie wir sehen werden, im eigentlichen 
Sinne willktirliche Bewegungen auszufiihren (vel. dazu S. 213). 


Wenn es nun auch feststeht, dafs unser Patient nur auto- 
matisch zu lokalisieren vermochte, so ist es doch unmdcglich, 
die automatische Lokalisation des Kranken bei Lokalisa- 
tionsversuchen mit der automatischen Lokalisation des 
Normalen in eine vollstindige Parallele zu setzen. Dafs das 
Verhalten unseres Kranken mit dem, Verhalten des Normalen 
in den jns Auge gefalsten Fillen nicht ganz tibereinstimmt, 
zeigte sich ja schon rein empirisch darin, dafs unser Patient 
bei Lokalisationsversuchen eine ganze Reihe von Tastbe- 
wegungen und -zuckungen ausftihren mufste, wiihrend der 
Normale der Ausftihrung derartiger Tastbewegungen bei der 
automatischen Lokalisation anscheinend gar nicht — oder aber 
nicht mehr — bedarf. Wenn der Normale nach einer Stelle 
fafst, die ihn juckt, oder sich von einem sonstigen irritieren- 
den Hauteindruck mit Hilfe einer Abwehrbewegung beireit, 
so hat man den Eindruck, dafs die reflexartige Bewegung un- 
mittelbar auf den Hautsinnesreiz erfolgt. 

Der Unterschied zwischen dem Verhalten unseres Kranken 
und dem des Normalen ist dadurch bedingt, dafs der Normale 
nur beim Vorhandensein irgendwie irritierender Hauteindriicke, 
nicht aber bei Lokalisationsversuchen automatische Bewe- 
gungen ausftihrt, wihrend der Kranke infolge des Verlustes 
des optischen Vorstellungsvermégens auch bei Lokalisations- 
priifungen automatisch zu lokalisieren gezwungen war. 

Nun ist die automatische Lokalisationsbewegung bei irri- 
tierenden Hauteindriicken, durch zahllose Wiederholungen 
wohleingetibt, eine ganz mechanische geworden; sie erfolgt 
auf ganz bestimmten, physiologisch vorgebildeten Bahnen, die 
beim Vorhandensein ,adaiquater Reize“, eben irritierender 
Hautsinnesreize, sofort ansprechen. Daher reagierte auch unser 
Patient ganz wie ein Normaler, wenn es sich um die Abwehr 
irritierender Hauteindrticke handelte; in solchen Fallen hatte 
man auch beim Kranken den Eindruck, dafs die Lokalisations- 
bewegung unmittelbar auf den Hauteindruck erfolgt. Man 
kann indessen, eben weil es sich hierbei um mit der Zeit 
mechanisch gewordene Vorgiinge handelt, weder am Nor- 
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malen noch am Patienten erkennen, wie die automatische 
Lokalisation bei irritierenden Hautsinnesreizen sich allmihlich 
entwickelt hat, insbesondere kann man nicht mehr erkennen, 
ob sie wirklich unmittelbar auf den Hautsinnesreiz erfolgt 
oder ob nicht fiir ihren Ablauf doch irgendwelche — freilich 
nicht mehr direkt nachweisbare — physiologische  ,,Mittel- 
gheder*“ notwendig sind. 

Theoretisch umso wichtiger wird die genaue Erkenntnis des 
Verhaltens unseres Kranken bei Lokalisations versuchen: der 
Kranke war infolge seiner Stérung gen6tigt, auch hier automatisch 
zu lokalisieren, wenn er der ihm gestellten Aufgabe itiber- 
haupt nachkommen wollte, aber diese automatische Lokalisation 
konnte, da sie jetzt auf ganz ,inadiiquate Reize* — Bertihrung 
bzw. Druck — erfolgen mulfste, nattirlich nicht in der gleichen 
Weise mechanisch ablaufen wie bei den irritirenden Hautein- 
driicken; sie mufste vielmehr vom Patienten erst gelernt 
werden. Der Kranke verhielt sich daher bei Lokalisations- 
prifungen ahnlich wie ein unerfahrenes Kind, bei dem sich 
der automatische Lokalisationsvorgang erst ausbildet. Gerade 
deshalb erméglicht die genaue Analyse des Verhaltens des 
Kranken bei Lokalisationspriifungen eine genaue Einsicht in 
die Entstehung des automatischen Lokalisationsvorganges iiber- 
haupt. 


Damit die Lokalisationsbewegung nach der richtigen, 
d. h. nach der gereizten Hautstelle oder wenigstens in ihre Nihe 
ausgefiihrt wird, mtissen wir eine eindeutige Beziehung 
zwischen den automatischen Lokalisationsbewegungen und den 
Reizungen bestimmter Hautstellen fordern. Eine eindeutige 
Beziehung kann hier nur dann bestehen, wenn die Faktoren, 
die die verschiedenen Lokalisationsbewegungen bedingen, bei 
der Reiznng verschiedener mehr oder weniger eng um- 
schriebener Hautpartien irgendwie verschieden sind. Das, 
was z. B. eine lokalisierende Bewegung nach einer Stelle am 
Arm bedingt, muls irgendwie verschieden sein von dem Vor- 
gang, der eine Bewegung nach irgendeiner anderen Kérper- 
stelle hervorruft. ‘ 

Die Ergebnisse an unserem Patienten zeigen nun in ganz 
unzweideutiger Weise, dafs solch ein eindeutiger Zu- 
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sammenhang zwischen den Lokalisationsbewe- 
gungen und den 6értlich bestimmten Reizungen der 
Haut nicht unmittelbar durch die Erregungen der 
Hautsinne eeschaffen wird. Wtrden durch die Er- 
reoungen der Hautsinne die ausreichenden Bedingungen da- 
fir vorhanden sein, so miifste sich das bei unserem Patienten 
gezeigt haben. Der Kranke miifste dann allein schon auf 
Bertthrune bzw. Druck mit einer richtigen Lokalisationsbe- 
wegung haben reagieren kénnen, wozu er niemals imstande 
war. 

Hingegen konnte durch die Tastzuckungen der in Frage 
kommende eindeutige Zusammenhang leicht geschaffen werden, 
denn die durch an verschiedenen Ké6rperstellen  statt- 
findende Tastzuckungen hervorgerufenen kinisthetischen 
Empfindungen baw. die diesen Empfindungen entsprechen- 
den physiologischen Erregungen sind qualitativ ver- 
schieden. So wie die verschiedenen kinisthetischen Emp- 
findungen, wie wir spiiter sehen werden, geeignet sind, Asso- 
ziationen mit verschiedenen Wortbezeichnungen (Kopi, Arm, 
Bein usw.) einzugehen und diese Wortbezeichnungen im 


Patienten zu erwecken — es war dies der einzige Weg. auf 
dem der Patient bei geschlossenen Augen sich ein ..Wissen™ 
von seinen Kérperteilen verschaffen konnte —, so sind sie 


bzw. die ihnen entsprechenden physiologischen Erregungen 
auch geeignet, eindeutige Verbindungen mit bestimmten Be- 
wegungen einzugehen, um die betreffenden Bewegungen zu 
erwecken. 

Nicht also die Tastzuckungen als solche be- 
dingten denpostulierten eindeutigen Zusammen- 
hang und ldésten damit die Lokalisationsbewegungen aus, 
sondern die durch die Tastzuckungen hervorge- 
rufenen kinisthetischen Vorginge. 

Die so zustande kommenden reflexartigen Bewegungen er- 
méglichten unserem Patienten den tastenden Finger in die 
Umgebung der bertihrten Stelle zu bringen; sie erméglich- 
ten also nur eine relativ ungenaue Lokalisation, analog der, 
wie sie der Normale bei der automatischen Lokalisation aus- 
fiihrt. Von dem Verhalten des Normalen unterschied sich das 
Verhalten des Patienten nur dadurch, dafs der Normale sich 
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178 Kurt Goldstein und Adhémar Gelb. [S3, 22 
im allgemeinen mit einer groben Lokalisation begntigen kann, 
wenn er sich von einen irritierenden Hautreiz befreien will; 
er fafst dann etwa mit der ganzen Handfliiche nach der be- 
treffenden Stelle und trifft sie deshalb auch bei ungenauer 
Lokalisation. Damit erreicht der Gesunde meist seinen Zweck, 
worauf es ihm allein ankommt; nur wenn er seinen Zweck 
auf diese Weise nicht erreicht, mufs er genauer lokalisieren, 
verfihrt aber dann prinzipiell anders als unser Patient, er 
lokalisiert dann nicht automatisch. 

Da nun unser Patient die Aufgabe hatte, miglichst 
genau die gereizte Stelle zu beriihren, so blieb ihm, da er nur 
automatisch lokalisieren konnte, nichts anderes tibrig, als so 
lange planlos seinen Finger innerhalb eines bestimmten, mehr 
oder weniger kleinen Hautareals herumzubewegen, bis er die 
Uberzeugung gewann, den richtigen Punkt getroffen zu haben. 
Es handelt sich bei diesem Treffen des subjektiv richtigen 
Punktes um den Eindruck der »Deckung“ der beriihrten Stelle 
und des tastenden Objektes. Wir wollen diesen Eindruck der 
Deckung, der psychologisch mehr Interesse und Aufmerksam- 
keit verdient, als man ihm bisher geschenkt hat, hier keiner 
genauen Analyse unterziehen. Nach unserer Beobachtung 
handelt es sich dabei, wie wir ausdriicklich bemerken, nicht 
um den Eindruck der Bekanntheit: ,es ist dieselbe 
Empfindung*, also nicht um ein Wiederhaben irgend- 
einer ,Tastqualitit*, irgendeines besonderen  ,.Merk- 
zeichens“, sondern lediglich um das Gefiihl der Befreiung oder 
der Beseitigung eines bestimmten Eindruckes, der allerdings 
oft eine eigentiimliche qualitative Fiirbung hat, nach unserer 
Beobachtung einen eigentiimlichen, mitunter etwas irritieren- 
den Charakter nach Art der Kitzelempfindung.’ Aus der 
Deckung oder der Beseitigung dieses Eindrucks schliefsen 
wir, dafs wir die richtige Stelle getroffen haben. 


Im Zusammenhang mit dem soeben beschriebenen Kin- 
drucke der Deckung gehen wir etwas niher auf die sog. Merk- 


1 Wodureh dieser Eindruck entsteht, lassen wir unerédrtert. Viel- 
leicht handelt es sich um eine Empfindung, die durch die Entlastuug 
der kleinen Hautfliiche entsteht (vgl. vy. Frey, ,Der Drucksinn®, in 
AsHER und Spiros, Hrgebnisse der Physiologie 13, 1918, S. 109). 


pint gen 
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zeichen ein. Die Annahme der Merkzeichen mufsten wir 
schon vorher als nicht recht vereinbar mit dem Befunde bei 
unserem Patienten bezeichnen. Wir glauben, dals wir aut 
Grund unserer vorstehenden Erérterung tiber den Eindrueck 
der Deckung die Versuchsresultate von v. Frey und. seiner 
Mitarbeiter, die sich zu der Annahme besonderer Merkzeichen 
gedriingt ftihlten, auch ohne diese Annahme erkliren konnen. 

vy. Frey und Merzyer fanden’, dafs an Kérperstellen, an 
denen eine isolierte Erregung einzelner Tastpunkte gelingt, 
unter geeigneten Versuchsbedingungen awel benachbarte Tast- 
punkte bei isolierter und sukzessiver Reizung zwar noch leicht 
unterschieden werden kénnten, dals aber eine niihere Bestim- 
mung ihrer Lage nicht méglich sei. Sie schlossen daraus, davs 
die Unterscheidung zweier Tastpunkte bei ihren Versuchen 
zuniichst eine rein qualitative ist, ,dals jeder Punkt zwar 
eine leicht erkennbare individuelle Farbung oder Qualitiit be- 
sitzt, dafs aber die an diese sich kniipfende Lagevorstellung 
eine sehr unbestimmte ist* (8. 179). 

Wir kénnen dieser Folgerung aus folgendem Grunde 
nicht zustimmen. Bei den betreffenden Versuchen war 
Hauptaufgabe, anzugeben, ,ob die beiden Reize gleich oder 
ungleich waren, mit anderen Worten, ob sie denselben 
Hautpunkt oder verschiedene trafen* (S, 164.° 


av 


Sieht man sich nun die Angaben der Vpn. in den mit- 
geteilten Protokollen niiher an (vgl. a. a. O. 2. B.S. 165, Lo%, 
171), so gewinnt man unbedingt den Eindruck, dals die Vpn.. 
entsprechend der Instruktion nicht irgendwelche Qualitits- 
unterschiede, sondern Ortsunterschiede angaben, wenn sir 
auch oft nicht imstande waren, eine niihere Bestimmune 
iiber die gegenseitige Lage der Tastpunkte zu machen.* 


1 vy. Frey und Mrrzyrr, Die Raumschwelle der Haut bei Sukzessis 
reizung. Diese Zeitschrift 29 (1902), S. 1614f, vgl. auch v. Frey, Uber 
den Ortssinn der Haut, Sitzber. d. physik.med. Gesellsch. zu Wurzburg, 
1899, S. 97 if. 

2 Von uns gesperrt. 

3 Auch TuunserG (Physiologie der Druck-, Temperatur- und Schmerz- 
empfindungen, Nacers Handb. d. Physiol. Ba, IU, 2. Hiiltte S. 713) hat 
bemerkt, dafs der wahrgenommene Unterschied doch ein Orts unter- 
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Wie konnten nun die Vpn. derartige, picks niher priizi- 
sierbare Ortsunterschiede statuieren ? 

Bei den angestellten Versuchen folgten die beiden 
Reize relativ sehr schnell aufeinander: das Reizintervall 
variierte zwischen 1/, und 2 Sekunden, wobei es sich ergab, 
dafs die Unterscheidung benachbarter Tastpunkte am leich- 
testen geschieht, wenn das Reizintervall etwa 4/; Sekunden be- 
triigt. Bei so kurzen Intervallen ist, glauben wir, allerdines 
eine Verschiedenheit im Erlebnis vorhanden, je nachdem ob 
objektiv der gleiche Tastpunkt gereizt wird oder nicht, aber 
diese Verschiedenheit ist keine qualitative im Sinne von 

Frey und Mrrzyer, sonden sie besteht darin, dafs sich bei 
der sukzessiven Reizung eines und desselben Tastpunktes der 
erwihnte Eindruck der Deckung einstellt, dafs aber bei der 
Reizung verschiedener, wenn auch benachbarter Tastpunkte 
dieser Eindruck der Deckung fehlt. Das Fehlen dieses Ein- 
druckes kann allein gentigen, damit man eine drtliche Ver- 
schiedenheit der Tastpunkte angibt (eigentlich erschliefst). 
Besondere Merkzeichen sind jedenfalls dazu nicht nétig. 


Es fragt sich jetzt, auf welche Weise die Tastbe- 
wegungen und zuckungen, wenn sie zuerst im ganzen 
Korper auftraten, gerade an die gereizte Hautstelle 
gelangen konnten. 

Wenn der Patient zuerst den Muskelapparat des ganzen 
Korpers innervierte, so ,traf* irgendeine der Bewegungen 
mit einer Druckempfindung ,zusammen“, die, wie wir schon 
ausdriicklich hervorgehoben haben, recht intensiv sein mulfste: 
Wenn der Patient z. B. irgendwo auf dem Handriicken oder 
an einem Finger gereizt wurde, so bemerkte er, dafs eine 
unter den vielen Bewegungen, also in Wirklichkeit die, die 
er mit dem Arm ausfiihrte, auf einen leisen Widerstand stiefs. 
Die qualitativ bestimmte kinisthetische Empfindung, die durch 
die auf den Widerstand stofsende Bewegung hervorgerufen war, 
erweckte nun analog wie bei der ,Lagewahrnehmune“ (vgl- 
unten S. 206) im Patienten die Bezeichnung ,.Arm“. Er wufste 
zwar nicht, ,wo“ der Arm ist, wohl aber wufste er jetzt ab- 
strakt: ,es hiingt irgendwie mit dem Arm zusammen.“ War 
er so weit, so bewegte er nur noch den Arm, in dem er 
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weiter planlos die verschiedenen Teile desselben (Unterdrm, 
Hand usw.) so lange innervierte, bis er das fiir ihn deut- 
lichste Zusammentreffen der Druckempfindung mit einer 
Bewegung haite. 


Hatte nun der Patient das deutlichste Zusammentreffen 
von Druck- und Bewegungsempfindung, so erfolgte jetzt die 
Lokalisationsbewegung automatisch (reflexartig). Dals dabei 
der tastende Finger meistens nur anniihernd an die richtige 
Stelle gelangte, diirite nach der Art, wie der Kranke lokalisierte, 
ohne weiteres verstiindlich sein. Nur dann konnte die Lokali 
sationsbewegung vom Patienten relativ genau d. h. in die 
unmittelbare Nihe der gereizten Stelle ausgefiihrt werden, wenn 
es sich um kleinere Kérperteile handelte, die gegentiber den 
benachbarten selbstindig beweglich waren, wie z. B. die Finger. 
Hier waren eben ftir das Finden des ,.deutlichsten Zusammen- 
treffens* von Druck- und Bewegungsempfindungen giinstigere 
Bedingungen vorhanden als bei gréfseren und in ihren Teilen 
unbeweglicheren Kérperpartien. 

Die Tatsache nun, dafs die Tastzuckungen bei einigen 
Korperteilen direkt am betreffenden Kérperteil auftraten, 
erklirt sich theoretisch dadurch, dafs sich zwischen den Er- 
regungen bestimmter Kérperteile (Kopf, Arm usw.) und den 
ihnen entsprechenden Tastbewegungen und -zuckungen allmah- 
lich eine so enge physiologische Verkniipfung ausbildet, dals 
die Zuckungen auf den Reiz hin reflektorisch erfolgen. 
Wir diirfen wohl annehmen — und die Tatsachen bei unserem 
Patienten lassen u. E. tiberhaupt keine andere Erklirung zu —, 
dafs es sich dabei um ein Infunktiontreten eines anatomisch vor- 
gebildeten Reflexmechanismus handelt, der bedingt, dals z. B. 
die Beziehung zwischen einem Hautreiz an der Hand mit 
Tastzuckungen daselbst eine innigere ist als mit Zuckungen 
an anderen Kérperstellen, welche zuniichst gleichzeitig mit dem 
Reiz an der Hand auftreten, welche aber, je dfter dieser Re- 
flexmecbanismus in Tatigkeit tritt, immer mehr verschwinden. 

Die Beobachtungen wiihrend der langen Zeit ergaben, dafs 
mit der Hiufung der Lokalisationsversuche die Innervation 
des gesamten Muskelapparates mit der Zeit tat- 
sichlich allmihlich seltener wurde, und die Tast- 
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zuckungen in der Umgebung der gereizten Stelle 
immer mehr in den Vordergrund traten. 

Diese reflektorisch an bestimmten Stellen auftretenden 
Zuckungen, die ja keineswegs einer eng umschriebenen Stelle, 
sondern bestimmten Kérperabsehnitten — Kopf, Hand, viel- 
leicht bestimmten, immerhin noch grifseren Handabsehnitten 
— entsprechen, gaben dem Patienten den Anlafs, die Be- 
wegung des betreffenden Kérperteiles nun weiter fortzu- 
setzen, um das deutlichste ,Zusammentreffen* von Bewegung 
und Druckempfindung zu finden. 

Jetzt erklirt sich auch die Tatsache, weshalb man_ bei 
Lokalisationsversuchen relativ noch stiirkere Druckreize ver- 
wenden mufste, damit der Patient tiberhaupt zu lokalisieren 
vermochte. Nur wenn der Reiz eine betriichtliche Stirke hatte, 
konnte der Kranke den Widerstand merken, auf den irgend- 
eine seiner Bewegungen stiefs. 


Bei der Besprechung der Ergebnisse der gewohnlichen 
Sensibilitétspriifung haben wir heryorgehoben, dafs die ee- 
samte Sensibilitiit der Hautsinne und die gesamte kiniisthe- 
tische Sensibilitit des Patienten zwar wesentlich intakt waren, 
dafs aber auch sie gegentiber dem Normalen als etwas herab- 
gesetzt erschienen. Schon daraus, dafs diese Herabsetzung 
am ganzen Korper festgestellt werden konnte, schlossen wir, 
dafs es sich wohl nicht um die Folge einer Beeintrichtigung 
des sensiblen Apparates als solehen handeln kann. Auf 
Grund unserer bisherigen Befunde glauben wir diese eigen- 
tiimliche Erscheinung aufkliren zu kénnen. 

Bei jeder Sensibilitiitspriifung, die ja auf Schwellenbestim- 
mungen beruht, wird vorausgesetzt, dals die Untersuchungs- 
person mit maximaler Aufmerksamkeit der Untersuchung folgt, 
denn die Gitite des Resultates hingt selbstverstiindlich in er- 
heblichem Mafse von dem Aufmerksamkeitsaufwande seitens 
der Untersuchungsperson ab. Nun richtet man bei einer 
Sensibilititspriifung die Aufmerksamkeit naturgemafs auf die 
KGrperstelle, die untersucht wird. Man sucht in der Vor- 
stellung die betreffende Korperstelle von dem tibrigen Kiérper 
gleichsam zu isolieren und richtet die ganze Aufmerksamkeit 
auf das, was an der bestimmten Kérperstelle vorgeht. 
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Eine derartige Aufmerksamkeitskonzentration auf 
eine bestimmte Koérperstelle war unserem Pa- 
tienten nattirlich unméglich, da er bei geschlossenen 
Augen gar nicht die Stelle wufste, auf die es ankam. Diese 
Tatsache erklirt, weshalb man beim Patienten stiirkere Reize 
als beim Normalen verwenden mulste. 

Dals die vorstehende Erklirung zutrifft, zeigte folgender 
Versuch: wurde z. B. die Unterschiedsempfindlichkeit ftir 
Druck mit dem Baristhesiometer (GOLDSCHEIDER) einmal so 
bestimmt, dals der Patient die Augen geschlossen hielt, ein 
anderes Mal so, dafs der Patient auf die Stelle, die untersucht 
wurde, hinsah, so ergab sich ein sehr erheblicher Unterschied: 
hielt der Kranke die Augen geschlossen, so mufste 
der Reizzuwachs um ein Vielfaches stiirker sein 
als beim Hinsehen.,! 

Diese Tatsache ist sowohl theoretisch als auch methodo- 
logisch von gréfster Bedeutung, denn sie zeigt deutlich, dafs 
das Resultat der Sensibilitiitspriifung nicht allein von 
derIntaktheit des sensiblenApparates als solchen 
abhingt, sondern auch von der Gtite der Vor- 
stellung der Kérperstelle, an der der Reiz ansetzt, 
einer Vorstellung, die beim normalen Sehenden nur optischer 
Natur ist (vgl. auch S. 227).? 
ear Dals dies Resultat nicht etwa auf Autosuggestion beruhte, ergibt 
sich schon daraus, dafs der Patient infolge der Einrichtung des Instru- 
mentes trotz des Hinsehens nicht erraten konnte, ob ein stirkerer oder 
schwiicherer Reiz ausgeiibt wird. Dazu kommt, dafs der Kranke infolge 
seiner schweren optischen Stérung solche Feinheiten niemals hitte er- 
kennen kénnen; da ihm der Eindruck der Bewegung fehlte (vgl. unsere 
erste Abhandlung 8. 90ff.), so konnte er schon deshalb die kleine Ver- 
danderung am Apparat nicht merken. 

2 Vielleicht steht dieses Resultat im Zusammenhang mit der schon 
yon Metssner festgestellten, aber bisher noch nicht aufgekliirten Tat- 
sache, dafs bei der Ausdelhnung einer Druckreizung aut sehr grofse Haut- 
fliichen eine Verminderung der Emptindlichkeit gegenitiber der bei Be- 
lastung kleinerer Hautfliichen besteht: Bei der Ausdehnung des Druckes 
auf grofse Hautflichen ist eine gréfsere Belastung (bezogen auf die 
Fliicheneinheit) erforderlich, um eine Empfindung auszulésen, als bei 
der Reizung kleinerer Flichen. Die Ursache dieser Erscheinung legt 
vielleicht mit darin, dafs bei der Belastung kleinerer Hautflachen 
giinstigere Bedingungen fiir die Aufmerksamkeitskonzentration geschaffen 
werden als bei der Belastung gréfserer Hautfliichen. 
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Die Analyse des Lokalisationsvorganges des Patienten zeigt, 
um es zusammenfassend zu sagen, folgendes: Der Patient 
,lokalisierte“ ohne jede Vorstellung von dem Ort 
der gereizten Stelle. Er lokalisierte also gar nicht im 
eigentlichen Sinne, sondern er machte nur reflexartige Be- 
wegungen in der Richtung nach der gereizten Stelle. Dafs 
solche reflexartigen Lokalisationsbewegungen objektiv richtig 
erfolgten, war durch das Auftreten der Tasthewegungen und 
-zuckungen bzw. durch das Aultreten der den Tastbewegungen 
entsprechenden qualitativ bestimmten kinisthetischen Vorgiinge 
bedingt, die einen eindeutigen Zusammenhang zwischen be- 
stimmten Kérperstellen und bestimmten Lokalisationsbewe- 
eungen lieferten. 

Dats der Kranke sich tatsiichlich keine Vorstellung von irgend- 
einer Ortlichkeit an seinem Kérper machen komnte, zeigt auch 
das Bestehen der (sekundiiren) Sensibilitiitsst6rung. Diese war 
einfach durch den Verlust der Fahigkeit, sich Korperstellen 
innerlich vorzustellen, bedingt. Im klinischen Sinne miifsten 
wir hier von einer transkortikalen Sensibilitits- 
st6rung sprechen, einer Art von Sensibilititsstérung, an 
deren Méglichkeit man bisher tiberhaupt noch nicht gedacht 
hat und die hier zuerst beobachtet und erklirt wurde. 


Die automatische Lokalisation des Normalen. 


Die Analyse des Lokalisationsvorganges des Patienten er- 
moglicht auch ein wirkliches Verstiindnis fiir die Genese der 
automatischen Lokalisation des Normalen. Auch diese erfolgt 
im allgemeinen so, dals man keine bestimmte Ortsvorstellung 
hat. (Dals man dabei keine Ortsvorstellung zu haben braucht, 
geht schon daraus hervor, dafs man auch im Schlat_ ,lokali- 
sieren“* kann, wenn. es sich um die Abwehr irgendwelcher 
irritierender Hauteindriicke handelt. Im wachen Zustande 
freilich kommt der Normale vielfach auch zu einer wirklichen 
Ortsvorstellung, weil sich mit der automatischen Lokalisation 
auch die nicht automatische, die eigentliche Lokalisation ver- 
bindet.) 

Wir wissen, dafs ein unerfahrenes Kind urspriinglich sich 
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ganz ahnlich verhalt wie unser Patient. Bei jeder Gelegen- 
heit, bei der es eine, nach einer bestimmten Kdérperstelle ge- 
richtete Bewegung auszuftihren hat — sei es, dafs es nach 
einer schmerzhaften Stelle fassen oder ein Insekt abwehren 
will usw. — innerviert es zuerst den Muskelapparat des ganzen 
Korpers. Anfangs gelingt ihm das Finden der betreffenden 
Korperstelle tiberhaupt nicht, allméhlich aber lernt es — wohl 
in analoger Weise wie unser Patient — die gereizte Stelle zu 
treffen. Mit der Zeit beschriinken sich die Tastzuckungen wie 
bei unserem Patienten immer mehr auf die Umgebung der 
gereizten Stelle. 

Dafs diese Zuckungen fiir die Entwicklung der Lokali- 
sationsfiihigkeit eine notwendige Vorbedingung sind, dattir 
spricht besonders die Tatsache, dafs bei Kindern, die von 
friihester Kindheit in der Bewegungsfihigkeit eines bestimmten 


‘ Gliedes durch eine Lihmung behindert sind, das Lokalisations- 


vermbégen in diesem Gliede dauernd in hohem Mafse beein- 
triichtigt bleibt. 

Allmiihlich verschwinden die Tastzuckungen immer mehr. 
Beim erwachsenen Normalen treten sie im allgemeinen wolil 
tiberhaupt nicht auf. Dafs sie aber zuweilen doch auftreten, 
dariiber besteht, glauben wir, kein Zweifel. Wir suchen uns 
von unangenehmen aber nicht sehr stark irritierenden Haut- 
eindrticken zuniichst nur durch Bewegungen und Zuckungen 
an der betreffenden Kdérperstelle, gleichsam durch ein Ab- 
schiitteln (nach der Art wie wir es bei Tieren beobachten) zu 
befreien und greifen nur dann nach der betreffenden Stelle, 
wenn das blofse Abschtitteln nicht ausreicht, oder wenn wir 
durch die Art des Eindruckes besonders stark irritiert werden. 
Es ist aber fraglich, ob nicht bei dem sofortigen Hinfassen 
nach der betreffenden Stelle, das eben bei stark irritierenden 
Hauteindriicken sowohl im Wachen wie im Schlaf geschieht, 


- ebenfalls oft leichte Zuckungen auftreten und der Bewegung 


der Hand vorangehen. Es fehlt uns bisher tiber diese Vor- 
giinge an sicheren Beobachtungen, die allerdings, da es sich 
um fliichtige, experimentell kaum nachzuahmende Vorginge 
handelt, kaum sicher zu machen sind. 

Die automatische Lokalisation des Erwachsenen wiire aber 
theoretisch auch dann verstiindlich, wenn Tastzuckungen 
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niemals mehr auftreten wiirden. Wir miissen annehmen, 
dafs die Tastzuckungen deshalb nicht mehr stattzufinden 
brauchen, weil die Lokalisationsbewegungen nicht 
mehr an die durch die Tastzuckungen hervor- 
gerufenen kinasthetischen Vorginge als solche, 
sondern an die Wirkung der physiologischen 
Residuen der kinisthetischen Vorginge, der kin- 
aisthetischen Residuen, wie wir kurz sagen wollen, ge- 
kntipft sind: Unter der Kinwirkung eines (irritierenden) 
Hautsinnesreizes tritt das mit dem betreffenden Hautsinnes- 
reiz anatoimisch-physiologisch verbundene kinisthetische Resi- 
duum in Wirksamkeit und ruft die mit ihm assoziativ ver- 
kntipfte Lokalisationsbewegung hervor. Die Wirksamkeit der 
kinasthetischen Residuen bildet demnach ein physiologisches 
Mittelglied beim automatischen Lokalisationsvorgang des Nor- 
malen. 


Wie wir schon vorher erwiihnt haben, begnitigt sich der 
Normale gewoéhnlich mit der so zustandekommenden recht 
groben Lokalisation. Erreicht er damit seinen Zweck nicht, 
so greift er zur nicht automatischen Lokalisation, auf die wir 
erst viel spiter zu sprechen kommen. 


2. Der ,,Raumsinn“. 
A. Ergebnisse bei ruhendem Ko6rper. 


Die Bestimmung der Feinheit des Raumsinnes 
d. h. die Bestimmung der kleinsten Distanz zwischen zwei 
Bertihrungsreizen, bei der die beiden Beriihrungen noch als 
getrennt wahrgenommen werden, war bei dem Patienten, 
solange er sich in Ruhe befand, vollstandig un- 
moéglich. Er hatte bei zwei gleichzeitig aufgesetzten 
Zirkelspitzen immer nur einen einzigen Eindruck. Unter- 
suchten wir mit dem Asthesiometer, auch bei der weitesten 
Entfernung der Zirkelspitzen (beim Espryanausschen Apparat 
= 80mm), so ergab das tiberall dasselbe Resultat: Patient 
hatte immer nur den Eindruck einer einzigen Bertihrung an 
einer nicht naher anzugebenden Stelle. Dabei war es gleich- 
giiltig, ob man die Spitzen nath dem Aufsetzen sofort wieder 
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wegnahm, oder dauernd aufgesetzt liefs, oder die Reize inter- 
mittierend in rascher Aufeinanderfolge einwirken liefs. 
Nachdem es sich gezeigt hatte, dafs mit Hilfe des Asthe- 
siometers eine Raumschwelle beim Patienten tiberhaupt nicht 
gefunden werden konnte, gingen wir zu ganz groben Ver- 
suchen tiber. Wir bertihrten gleichzeitig mit den Zeigefingern 
der beiden Hinde beliebig weit auseinanderliegende Haut- 
stellen, z. B. Oberarm und Oberschenkel, Gesicht und Fufs, 
aber auch hierbei versagte der Patient vollstiindig. 
Es anderte natiirlich nichts am Ergebnis, wenn man die Reize nicht 
simultan, sondern sukzessiy in einem Abstand yon 1—2 Sekunden ein- 
wirken liefs. Der Patient konnte natiirlich angeben, dafs er zweimal 


beriihrt wordén war, aber nicht, ob an einer und derselben oder an ver- 
schiedenen Stellen. 


Patient empfand keinen Unterschied, ob man 
ihn irgendwo mit dem Finger bertihrte oder mit 
der ganzen Hand. Er empfand keinen Unterschied, ob 
man ihm auf die Volarflache seiner einen Hand ein rundes 
Kartonstiieckechen yon 1 cm Durchmesser, auf die der anderen 
eines von 10 em Durchmesser auflegte, die beide mit dem 
gleichen Gewicht belastet waren. ; 

Schon zu der Angabe ,spitz“ und ,stumpf* war er in voller 
Ruhe nicht mehr imstande. Zwar machte er, wenn man ihn 
mit einer Stecknadel untersuchte und bald mit der Kuppe, bald 
mit der Spitze bertihrte, oft richtige Angaben, doch beruhten 
sie nur darauf, dafs er einmal Schmerz empfand — das nannte 
er ,spitz* —, das andere Mal keinen Schmerz sptirte, sondern 
nur Beriihrung — das nannte er ,stumpf*. Den Unterschied 
zwischen spitz und stumpf vermochte er also nicht direkt 
wahrzunehmen, sondern konnte seine Angaben nur indirekt 
durch einen Schlufs machen. 

Gelegentlich liefsen wir den Patienten beide Hinde in 
Schiisseln mit Wasser von gleicher Zimmertemperatur tauchen. 
Der Patient sollte nun, wihrend die Wassermenge in der einen 
Schiissel so vermehrt wurde, dafs das Wasser bis an den Ober- 
arm ging, angeben, welcher Arm in gréfserem Mafse mit Wasser 
bedeckt sei. Er konnte das nicht, er fiihlte nur Niasse und 
wulste auch nur deshalb richtig anzugeben, dafs die Arme be- 
nifst seien, weil er tiber den Versuch im groben orientiert war. 
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B. Ergebnisse bei Tastbewegungen. 
SD o 


Machte der Kranke Bewegungen, so konnte 
man unter Umstiinden finden, dafs seine ,Raum- 
schwelle“ etwa der eines ungetibten Normalen 
entsprach. Der Spitzenabstand betrug z. B. an der Finger- 
beere des Zeigefingers ca.4 mm. Die nahere Analyse des Ver- 
haltens des Patienten ergab indessen, dafs man den Begriff 
»Raumschwelle* auf die Ergebnisse beim Patienten gar nicht 
anwenden kann. Wenn wir niimlich nach dem _psychologi- 
schen Vorgang fragen, auf Grund dessen der Patient richtige 
Angaben machen konnte, so finden wir, dafs er auch bei diesen 
Versuchen prinzipiell verschieden war von den sonst bei 
Raumsinnuntersuchungen stattfindenden Vorgingen. 

Gleichviel, ob man zwei Hautpunkte gleichzeitig oder 
nacheinander beriihrte, vermochte der Kranke die Grtliche 
Verschiedenheit der Punkte nicht wie ein Normaler auf Grund 
einer Vorstellung einer bestimmten riumlichen Entfernung 
zweier Punkte, sondern, wenn tiberhaupt, so lediglich auf in- 
direktem Wege, durch einen Schlufs anzugeben. Dabei ver- 
hielt sich der Kranke verschieden, je nachdem ob relativ sehr 
weit voneinander entfernte oder relativ nah aneinanderliegende 
Hautpunkte gereizt wurden. 


: 


1. Beriithrte man weit auseinanderliegende Haut- 
stellen, z. B. eine am Oberarm und eine am Oberschenkel, 
so gab der Kranke charakteristischerweise nicht wie ein Nor- 
maler etwa an: ,zwei getrennte Punkte“ oder del., sondern: 
»das eine ist am Bein, das andere am Arm*; dabei begleitete 
er seine Angabe mit Bewegungen des Beines und des Armes. 
Er machte also gar nicht Angaben tiber die riumlichen Be- 
ziehungen von zwei Punkten, sondern tiber zwei geson- 
derte Lokalisationen. 

Bei einem derartigen Verfahren war es fiir das Ergebnis 
der Priifung véllig gleichgiiltig, ob man beide Reize gleich- 
zeitig oder nacheinander aufsetzte, wenn nur dafiir gesorgt 
wurde, dafs die Beriihrungen lang genug andauerten. 


2. Anders verhielt sich der Kranke bei objektiv sehr 
Kleinen Distanzen zwischen den Reizen, z. B. bei der 
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Priifung mit dem Asthesiometer an den Fingerbeeren. Er 
konnte auch jetzt nicht auf Grund eines raumlichen Ent- 
fernungseindruckes seine Angaben machen, aber er mulste 
anders verfahren, als bei weit auseinanderliegenden Haut- 
stellen, um zu erraten, ob ein oder zwei verschiedene Haut- 
punkte beriihrt wurden. Dabei ergab sich auch ein weseut- 
licher Unterschied in den Resultaten, je nachdem ob man die 
beiden Reize simultan oder sukzessiy aufsetzte. 

a) Wurden beide Reize simultan autgesetzt, so .lokali- 
sierte* der Kranke zunichst den empfundenen Druck, der ihm 
als eine vollige Einheit erschien, und machte dann Bewegungen, 
die in Exkursionen um die bertihrte Hautstelle bestanden. 
und zwar so, dafs abwechselnd bald die eine, bald die andere 
Spitze ganz oder nahezu ganz sich von der Hautobertlache 
lostrennte.! Daraus, dafs bei solchen Bewegungen eine ,.Los- 
lésung“ von dem aulseren Objekt nicht stattfand und der 
Druck fortdauerte, schlofs der Patient, dafs es sich nicht um 
einen punktuellen Reiz handeln konnte. War er soweit, s 
probierte er jetzt, ob er an dem Objekt mit dem Finger ent- 
lang gleiten konnte oder nicht, um festzustellen, ob es sich 
um einen ausgedehnten Reiz (um eine Linie) oder um die 
Bertihrung mit zwei voneinander isolierten Spitzen handelte. 

Ein derartiges Ausprobieren gelang bei weitem nicht immer, 
sondern nur an Kérperstellen — wie den Fingerbeeren — die 


’ giinstige Anhaltspunkte fiir ein solches Ausprobieren liefern. An 


hierfiir geeigneten Korperstellen aber besafs der Patient eine 
erstaunliche Geschicklichkeit die geschilderten Bewegungen zu 
machen. Sie beanspruchten keineswegs so lange Zeit, wie man 
es mach unserer Schilderung aller Einzelheiten vielleicht 
glauben kénnte. Daher war es dem Kranken bei simultaner 
Beriihrung zweier Hautstellen sogar bequemer dann richtige 
Angaben zu machen, wenn man sehr nahe aneinanderliegende 
Hautpunkte reizte, als wenn man weit entfernte Hautstellen 
bertihrte, denn bei den ganz kleinen Entfernungen brauchte 


1 Ahnliche Bewegungen fand Tx. Hxvier (Studien zur Blinden- 
psychologie, Wundts Philosoph. Studien 11 (1895), S. 244 f.) bei Raum- 
sinnuntersuchungen an Blinden.— Wir kommen spiiter (S. 245 ff.) daraut 
zuriick. 

Goldstein-Gelb, ,Untersuchungen* Bd. I. 13 
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190 Kurt Goldstein und Adhémar Gelb. [83, 34] 
er nur eine einzige Lokalisation auszufiihren und im An- 
schlufs daran kleine Bewegungen um die betreffende Haut- 
stelle zu machen, wahrend er bei grofsen Entfernungen zwei 
gesonderte Lokalisationen vornehmen mul{ste. 

Allerdings konnte der Kranke. bei kleinen Entfernungen 
das geschilderte Verfahren nur dann anwenden, wenn die bei- 
den Reize simultan aufgesetzt wurden und er versagte 
vollig, wenn man zu einer 

b) sukzessiven Reizung tiberging. Das ist auch 
ganz nattirlich: bei sukzessiver Reizung zweier nahe an- 
einanderliegender Hautpunkte konnte er zwar zwei gesonderte 
Lokalisationen ausftihren, aber dieses Verfahren fiihrte nicht 
zum Ziele; dazu war seine Lokalisation viel zu ungenau: er 
lokalisierte immer annihernd an dieselbe Stelle und. konnte 
daher den objektiven Tatbestand nicht erschliefsen. Und da 
er auch nicht imstande war, so vorzugehen wie wir es eben 
bei simultanem Aufsetzen der Spitzen geschildert haben, 
so war ihm tiberhaupt jede Méeglichkeit genommen, der Auf- 
gabe irgendwie nachzukommen. 


All die verschiedenen Ergebnisse, die wir bei den 
Raumsinnuntersuchungen gewonnen haben, zeigen deutlich, 
dafs es sich bei den richtigen Angaben des Patienten gar nicht 
um Angaben handelt, die durch Vorstellungen riiumlicher Ver- 
hiiltnisse bedingt waren. Wie wiire es z. B. sonst zu erkliiren, 
dafs, wenn relatiy nahe aneinanderliegende Hautpunkte ge- 
reizt wurden, der Patient bei einer simultanen Bertihrung der 
beiden Punkte mit Hilfe von Bewegungen richtige Angaben 
machen konnte, bei sukzessiver Bertihrung aber vollig versagte? 
ist doch die Schwelle bei sukzessiver Beriihrung erheblich 
feiner als bei simultaner Bertihrung! Bei einer oberfliich- 
lichen Untersuchung hiitte man vielleicht wirklich schliefsen 
kénnen, dafs die Ergebnisse bei unserem Patienten in dieser 
Beziehung entgegengesetzt den normalen waren; davon ist 
aber nicht die Rede, da es sich bei unserem Kranken gar 
nicht um Raumschwellenbestimmungen im eigentlichen Sinne 
handelte. 


In diesem Zusammenhang méchten wir noch das inter- 
essante Verhalten des Patienten erwiihnen, wenn ihm die Auf- 
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gabe gestellt wurde, auf die Hand geschriebene Buchstaben 
oder Zahlen zu erkennen. 

Bei voélliger Ruhe war er natiirlich véllig aufserstande 
diese Aufgabe zu lésen, wohl aber, wenn er bestimmte Be- 
wegungen machte. Beobachtete man ihn genauer, so bewegte 
er, wenn die Buchstaben auf seine Hand geschrieben wurden, 
die Hand in einer Richtung, die stets der Richtune des 
schreibenden Fingers des Untersuchers entgegengesetzt war. 
Gleichzeitig machte er Kopfbewegungen, mit deren Hilfe das 
eigentliche Hrkennen zustande kam. ‘Der Erfolg des Erkennens 
hing nun davon ab, ob die Kopfbewegungen den normalen 
Schreibbewegungen entsprachen oder nicht. Wur- 
den die Buchstaben so geschrieben, dafs die schreibenden Kop:- 
bewegungen Spiegelschrift ergeben mufsten, so vermochte der 
Kranke den Buchstaben genau so wenig zu erkennen, so wenlg 
er Spiegelschrift mit dem Kopf lesen konnte (vgl. unsere erste 
Abhandlung, S. 22). Daraus ergab sich mit Notwendigkeit 
eine Differenz im Erkennen, je nachdem, ob man in die rechte 
oder in die linke Hand schrieb und ob man Normalschrift 
oder Spiegelschrift schrieb: In der rechten erkannte er nur 
Normalschrift und nicht Spiegelschrift, in der linken umge- 
kehrt, da nur unter solchen Umstiinden seine Bewegungen 
mit dem Kopf den ihm gewohnten Schreibbewegungen ent- 


sprachen. 


3. Das Erkennen von Grofsen und Formen. 


Wiihrend der Patient bei vélliger Ruhe, wie wir geschildert 
haben, tiberhaupt keine Gréfsenbestimmung tiber die gereizte 
Hautstelle machen und auch keine Unterschiede zwischen ganz 
kleinen und ganz grofsen Bezirken erkennen konnte, gelang 
es ihm mit Hilfe von Tastbewegungen, griébere 
Gréfsenunterschiede zu erkennen. Sein Verhalten 
bei diesem Erkennen wollen wir jetzt niher ins Auge fassen. 

a) Das Schatzen von Stibchen verschiedener 
Linge, Dicke usw. Gab man dem Patienten Stibchen ver- 
schiedener Linge zur Schitzung in die Hand und forderte man 
ihn auf, dabei so zu verfahren, wie wir es bei der klinischen Unter- 


suchung der Sensibilitaét fordern und wie wir es auch im Leben 
13* 
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19255 = Kurt Goldstein wnd Adhémar Gelb. [83, 36] 
gewohnlich machen, d.h. das Stiibchen zwischen die Beeren des 
Daumens und des Zeigefingers zu nehmen, so konnte er, in- 
dem er feine Beuge- und Streckbewegungen mit den Fingern 
ausftihrte und diese mit der anderen Hand wiederholte, bei 
groben Unterschieden, also etwa bei Stiibchen von 10, 7, 5 und 
3 cm, angeben, ob der eine Stab langer oder ktirzer als der 
andere war. Er konnte jedoch auch so nicht die absolute 
Groéfse schitzen; nur bei bestimmten Liingen war ihm auch 
das méglich, z. B. wenn der Stab so lang war, dafs die Finger 
volistindig gestreckt sein mufsten, um den Stab zwischen die 
Beeren einzuklemmen. Er sagte dann, der Stab sei ca. 10 cm 
lang. Und zwar kam er zu dieser Angabe auf folgendem 
Wege: er merkte, dafs in dieser Lage eine weitere Streckung 
der Finger (aus rein mechanischen Griinden) nicht mehr mée- 
lich war und wulste durch frtiheres Ausprobieren, dafs bei 
einer Lage, bei der eine weitere Streckung nicht mehr méglich 
ist, die Entfernung zwischen beiden Fingern ca. 10 em betriet. 
Es handelte sich hierbei um die Benutzung ,,ausgezeichneter“ 
Fingerstellungen (vgl. spiter S. 207). 

Im tibrigen benutzte er, um die lineare Liinge, Dicke oder 
Breite eines Stiibchens zu beurteilen, immer bestimmte Kérper- 
glieder, die ihm als Mafsstab dienten. Er benutzte z. B. den 
Zeigefinger oder die Breite der Hand, tibereinandergelegte 
Fiiuste usw., — so bedeutete fiir ihn ein Meter soviel wie 10 
tibereinandergelegte Fiiuste — eine Mafsmethode, die 
er sich allmihlich durch Herausprobieren direkt 
angelernt, hatte, indeém er derartige Koérper- 
abschnitte mit offenen Augen abgemessen und 
die Mafse auswendig gelernt hatte. 

Auch wir benutzen unter bestimmten Umstiinden ahnliche 
Mafse, wir sprechen z. B. von Faustdick, 2 Fingerbreit usw.; 
es handelt sich aber dabet um einen ganz anderen psycho- 
logischen Vorgang als beim Patienten. Ftir uns bedeuten 
diese Mafsbestimmungen anschauliche Grdéfsen, ftir unseren 
Patienten sind es nur erlernte Benennungen, die er sich ftir 
seinen Beruf angeeignet hatte. 

b) Wie verhielt sich nun der Patient, wenn er einen 
Winkel oder eine Krimmung beurteilen sollte? 

Wurde ihm ein aus Karton geschnittener rechter Winkel 
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[83, 37] Einfluf d. volist. Verlustes d. opt. Vorstellungsverméyens usw. 193 
(Schenkellinge etwa 8 cm, Schenkelbreite 1/, em) in die Hand 
gegeben, so fuhr er erst an dem einen Schenkel entlang und 
sagte: ,da geht eine Linie bis dahin, jetzt geht es nicht mehr 
weiter, jetzt gibt es einen Widerstand, da ist eine Ecke. Es 
fiihlt sich spitz an“ (Die iiufsere Kante der Ecke). Dann 
machte er mit dem Winkel eine Drehung und sagte: jetzt 
geht es wieder weiter. Das ist so ein Ding zum Messen, ein 
Winkel. Es wird ein rechter Winkel sein‘. Auf die Frage. 
warum ein rechter Winkel, steckte er den Daumen in die 
Offnung des Winkels und fiihrte die Schenkel des Winkels 
um den Daumen mehrfach herum. ,.Das kenne ich, den be- 
nutze ich immer“. 

Gab man ihm einen stumpfen Winkel, so ging er in ahn- 
licher Weise vor und sagte: ,es ist auch ein Winkel”, steckte 
den Finger wieder in die Offmung des Winkels hinein, pro- 
bierte in der vorher angegebenen Weise und sagte: ,der Winkel 
ist stumpfer. Der Daumen geht besser hinein wie in dem 
anderen“. 

Bei einem noch stumpferen Winkel sagte er, indem er den 
Daumen wieder in die Offnung des Winkels hineinsteckte und 


‘hin und her bewegte: ,,das ist rund“. Als er den Winkel von 


aufsen betastete, sagte er: ..da ist eine Spitze. Grade ist das 
nicht“. 

Bei einem noch stumpferen Winkel sagte er, .das ware 
grade“. 

Einen spitzen Winkel hezeichnete er so: ,,das ist mehr eine 
Pyramide, das ist spitz wie eine Zange“. Steckte den Daumen 
wieder in den Winkel hinein und sagte: da kann man nicht 
ordentlich reinftihlen“. 

Gab man ihm ein aus Papier ausgeschnittenes Kreisseg- 
ment von 16 cm Radius und 10 cm Sehnenlinge, so bewegte 
er es zwischen Daumen und Zeigefinger hin und her und sagte: 
,auf der einen Seite ist es spitz, hier ist es auch spitz, hier 
(zeigte auf die Mitte) ist es am breitesten*. 

Er verhielt sich dabei ganz wie Blinde bei jenem Tasten, 
das Tu. Hevurr!? als ,Konvergenztasten“ schildert: ... - 
»Das Mefsinstrument wird ... gebildet durch das Entgegen- 


1 Hewter, a. a. O. 11, (1895), S. 421 ff. 
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stellen des Daumens und Zeigefingers, welch letzterem hiufig 
der Mittelfinger assistiert. Der zu betastende Gegenstand wird 
an zwei entgegengesetzten Stellen erfafst, und nun gleiten die 
beiden Finger tiber die entgegengesetzten Konturen hinweg, 
wobei die Entfernung der Finger im Vergleich zu ihrer An- 
fangslage ein Mals abgibt fiir die Verlaufsrichtung der Be- 
grenzungslinien. Ist eine Anderung der ersten Entfernung 
nicht erforderlich, behalten die Finger wiihrend der Bewegung 
ihre Lage bei, so laufen die Begrenzungslinien einander 
parallel; entfernen sich die Finger, so ergibt sich eine Diver- 
genz, nihern sich dieselben, so ergibt sich eine Konvergenz 
der Begrenzungslinien. “ 

Gab man ihm eine halbkreisférmige Scheibe von 5 cm 
Radius und 10 cm Sehnenlinge, so sagte er nach ahnlichem 
Konvergenztasten: ,,das ist ein Kreis in die Hilfte*. Die Hohe 
mafs er am Daumen ab und gab sie richtig an. 

c) Aus Pappe ausgeschnittene Figuren von etwa 
halbhandteller Gréfse, wie Rechteck, Scheibe, Oval, Rhombus, 
vermochte er abtastend in ihrer Form richtig anzugeben. Er 
kam zu den richtigen Angaben, indem er die Einzelheiten 
(icken, Gerade, Begrenzungslinien, Kriimmungen usw.) in der 
vorher beschriebenen Weise erkannte und aus ihnen, gleich- 
sam buchstabierend, auf das Ganze schlofs, ohne 
ein Simultanbild vom Objekt zu haben. Das ging aus 
seinem Verhalten und seinen Angaben unzweideutig hervor. 
Waren die Figuren der Art, dafs er aus dem sukzessiven und 
rein summativen Erkennen der Einzelheiten schliefsen konnte, 
um was es sich handelte, dann konnte er den Namen nennen. 
Hatte er fiir das Objekt keinen Namen, so konnte man daraus, 
dals er es zeichnerisch richtig wiedergab (vgl. hierzu S. 198 f.) 
ersehen, dafs er die Hinzelheiten erfafst hatte. 

d) Die Untersuchung mit stereometrischen Kérpern 
ergab folgendes: KEinen Wiirfel, eine Kugel, ein dreieckiges 
Prisma, eine Pyramide und ihnliche Gebilde konnte der Patient 
richtig angeben. Wenn ihm bei manchen Objekten der richtige 
Name fehlte, so bezeichnete er es mit dem Namen eines anderen 
Gegenstandes, der die gleichen oder ahnlichen Eigenschaften 
hatte. So z. B. sagte er fiir dreikantiges Prisma: ,Dach“. In 


» anderen Fiillen beschrieb er die Objekte so, dafs man, analog 
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wie bei der vorhin geschilderten Priifung mit flachen Figuren, 
ersah, dafs er das Objekt in den Einzelheiten richtig erkannt 
hatte. Auch hierbei machte er seine Angaben, indem er 
Sttick fiir Stiick den Kérper abtastete, von einem Punkte zum 
andern ging, die Kanten und Winkel abfuhr und hauptsiich- 
lich wieder das ,Konvergenztasten“ benutzte. Wenn man ihn 
z. B. fragte, wie er zu seiner Angabe ,,Wiirfel* gekommen sei, 
so schilderte er es folgendermafsen: ,zwel..., drei..., 
vier... Ecken . lauter gerade Kanten . Alle Kanten 
2em... also gleich... Alle Winkel rechte ... also ein 
Wiirfel*. Bei der Kugel sagte er, er habe sie erkannt, weil 
sie tiber die Hand rollt. 

Wiederum kommt der Kranke nie zu einem Simultanbild 
des gebotenen Objektes, sondern gibt lediglich eine rein sum- 
mative Beschreibung. 

Das gilt auch fiir sein sehr unyollkommenes E tke nnen 
von gebriuchlichen Gegenstinden, das wir jetzt 
schildern wollen. ; 

e) Die Untersuchung ergab bei den verschiedenen Gegen- 
stiinden sehr verschiedene Resultate, die sich daraus erkliren, 
dafs das Erkennen bei den einzelnen Gegenstinden aui sehr 
verschiedene Weise erfolgte. Gelang es dem Patienten von 
einem Gegenstand charakteristische Einzelheiten festzustellen 
aus denen er schliefsen konnte, um welchen Gegenstand es 
sich handelte, so erkannte er ihn, d.b. er nannte den Namen, 
machte Angaben tiber seine Bedeutung und seinen Gebrauch. 

Wir geben zuniichst 2 Protokolle tiber die Resultate der 
Priifung. Das erste enthilt Beispiele von solchen Gegen- 
stinden, die der Patient richtig oder nahezu richtig an- 
geben konnte, das zweite Beispiele von solchen, die der Kranke 
nicht zu nennen imstande war. 


I. Erkannte Gegenstinde: 


geboten . Protokoll 
1. Stiick Sammet 1. + (aber nicht so schnell wie der 
Normale). 
2. Schwamm 2. + (aber nicht so schnell wie der 
Normale). 
:3. Zellstoff (Verbandstoff) 3. Stoff, Leder oder Papier. 


be 


4. Watte + (vom vorigen unterschieden). 
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5. Pinsel 5. lang, Holz (Stiel) Pinsel (erkannt 
an den Haaren). 

6. Stecknadel 6. stumpf, spitz, diinn, glatt, Nadel. 

7. Léffel 7. + (bedeutend langsamer als der 
Normale). 

8. Gabel 8. + 

9. Flasche 9. Harter Gegenstand, kantig, (steckt 


den Finger in den Hals hinein 
und sagt: ,Oben Hals, jetzt weifs 
ich, dafs es eine Flasche ist“). Er 
gibt noch an, dafs er die Flasche: 
beim ,,Ubergang“ von dicken zum 
diinnen Teil (Hals) und am Loch 
erkannt hat. 

10. Schere 10. ,Unten beweglich und man kann 
die Finger hineinstecken,.... 
Schere.“ 


11. Fingerhut 11. ,hart, hohl* (steckt den Finger: 
hinein): ,.Fingerhut“. 
12. Bi 12. + 


Wir berichteten hier nur tiber einen Teil der Gegenstiinde, 
die er erkannte, wollen aber hervorheben, dafs die Zahl der 
erkannten Gegenstiinde eine recht beschriinkte war. 


Nicht erkannte Gegenstinde. 


geboten Protokoll 

1. Kerzenstummel 1. etwas rundes, glattes, mit etwas 
oben darauf (fafst an den Docht). 

2. Kartoffel 2. rauh, linglich, eingewolbt. 

3. Gummispritze 3. Gummi, rund, oben spitz zu- 

- laufend. 

+. Olkanne 4. Metall, Blech, unten rund, oben 
spitz. 

5. Perkussionshammer 5. Metall, liinglich, oben etwas, das. 
abgeht. 

6. Federmesser 6. linglich,.schmal, hart. 

7. Eisblase 7. weich, Gummi und da ist eine 

; Blechkapsel. 

8. Streichriemen 8. hohl, oben eingedriickt, oben 
glatt. 

9. Stempel 9. Beschreibt die Form in Einzel- 


heiten genau, kann aber den 
{ Gegenstand nicht angeben. 
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10. Schliissel 10. Entsprechend wie 9. 
11. Kindertrompete Le Ay ee: 
12. Loscher 12. ms ae ie 
13. Zigarrenschere 13 S Ok 


Die Gegenstiinde die er nicht erkannte, helsen sich be- 
liebig vermehren. 

Wenn man dem Patienten die Gegenstiinde, deren Ge- 
brauch und Bedeutung er nicht erkannte, nachher nochmals 
in die Hand gab, so konnte er sofort angeben, dafs er sie 
schon einmal gehabt hatte. 

Zeigte man dem Patienten einen taktil nicht erkannten 
Gegenstand, so erkannte er ihn optisch (in der Weise, wie 
wir es in unserer friiheren Arbeit geschildert haben), konnte 
aber das Gesehene nicht mit dem Getasteten identifizieren. 
Selbst wenn man ihm versicherte, dafs er den be- 
treffenden Gegenstand eben in der Hand gehabt 
hatte, schiittelte er ungliubig den Kopf, und tiber- 
zeugte sich davon nur, wenn man ihm den Gegenstand wieder 
in die Hand gab. 

Warum erkannte er nun bestimmte Gegenstiinde, andere 
nicht? Wenn wir uns zuniichst das Protokoll tiber die Gegen- 
stiinde, die er erkannte, niiher ansehen, so ergibt sich folgen- 
des: einzelne Gegenstiinde erriet er einfach aus einzelnen 
Symptomen, z. B. aus den qualitativen Empfindungen, die wir 
bei ihrem Tasten haben — so erkannte er Sammet, Gummi, 
Schwamm usw. —, andere aus der erschlossenen Form und 
Groéfse; die erschlossene Form half ihm allerdings nur dann, 
wenn der Gegenstand im ganzen eine einfache, bekannte Form 
hatte, ahnlich den stereometrischen Kérpern, und es méglich 
war, daraus auf die Bedeutung des Gegenstandes zu schlielsen. 

Gegenstiinde, deren Form im ganzen sehr kompliziert war, 
wie etwa einen Schliissel, erkannte er nicht. War aber ein 
Teil genug charakteristisch fiir den ganzen Gegenstand, so 
gelang es ihm auch einen der Form nach anscheinend 
sehr komplizierten Gegenstand zu erkennen. Tatsichlich er- 
kannte er nicht etwa die Form des ganzen Gegenstandes, 
sondern schlofs eben nur von dem bekannten Teil aufs Ganze, 
z. B. bei der Flasche und dem Léffel. Die Einfachheit der 
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Form allein gentigte allerdings nicht; die Form mufste ihm 
bekannt sein. So konnte er z. B. der Form nach so relatiy 
einfache Gegenstinde wie Gummispritze oder eine Kartoffel, 
-die er der Form nach richtig erkannte, nicht bezeichnen, 
weil ihm diese Formen als charakteristische Eigenschaften 
dieser Gegenstiinde nicht einfielen. 


Wenn wir eben sagten, dafs der Patient aus Teilen des 
Gegenstandes, deren Form er richtig erkannte, auf das Objekt 
schhefsen konnte, so darf das nicht mifsverstanden werden. 
Er erkannte natiirlich auch die Form niemals im eigentlichen 
Sinn, sondern er erschlofs sie, wie wir gesehen haben (vel. 
vorher 8S. 194 ff.). Er erkannte z. B. den Léffel nicht etwa un- Kerunkiniminel Po tene pu euateior 
mittelbar an der ovalen Form der Hoéhlung, sondern er be- 
zeichnete den betreffenden Teil des Loffels auf Grund der 
Eigenttimlichkeit, in ihn hineinfassen zu kénnen, als ,bohl*, 
auf Grund des Konvergenztastens als ,oval*. An dem, was 
er als ,hohl* und ,oval* bezeichnet hatte, safs noch etwas, 
was er als ,lane“ bezeichnete. Er schlofs dann auf einen 
Gegenstand, fiir dessen verschiedene Teile diese Bezeichnungen 
zutreffen. Da es sich aufserdem um einen kalten und harten 
Gegenstand handelte, so war das Erraten des Gegenstandes 
nicht zu schwer. 


Es zeigt dies, wie wesentlich es ist, bei einer derartigen Unter- 
suchung sich nicht damit zu begniigen, einfach den Effekt zu registrieren, 
etwa den Namen, den der Patient angibt, um daraus zu schliefsen, dafs 
er den einen Gegenstand erkannte, den anderen nicht. Tatsiichlich er- 
kannte er im eigentlichen Sinne den einen Gegenstand ebensowenig wie 
den anderen oder vielmehr von jedem ebensoviel wie vom anderen, 
nimlich nur bestimmte Einzelheiten. Der verschiedene iiufsere Effekt 
kam nur dadurch zustande, dafs bei den verschiedenen Gegenstinden Stempel Schliissel 
diese Einzelheiten in verschiedener Weise halfen den vorgelegten Gegen- 
stand richtig zu erschliefsen. 


f) Das ,Nach“zeichnen taktil nicht erkannter 
Gegenstiinde. Ganz besonders frappierend fiir den Aufsen- 
stehenden war es, dafsder Kranke die getasteten aber 
taktil nicht erkannten Gegenstinde auf Grund des # a 
Betastens recht gut aufzeichnen konnte. Der Kranke 
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zeichnete (mit offenen Augen) mit der rechten. Dabei kamen 
Zeichnungen zustande, die dem ,,Original* erstaunlich ahnlich 
waren. Wie gut seine Leistungen waren, médgen folgende 
Beispiele dartun. (Wir bringen absichtlich Zeichnungen von 
Gegenstinden, die in dem Protokoll tiber nicht erkannte Gegen- 
stiinde mit angefiihrt sind.) 


Die Genauigkeit der Wiedergabe ist bei den verschiedenen 
Zeichnungen verschieden grofs: der Kerzenstummel ist, 
wenn auch etwas zu diinn, im grofsen und ganzen sehr gut ge- 
troffen; bei dem yom Patienten in stark verkleinertem Malse 
gezeichneten Perkussionshammer ist die Ausbuchtung am 
Stiel stark tibertrieben und die Gréfsenverhaltnisse sind 
nicht ganz richtig: der Stiel miifste viel linger sein. Die 
Zigarrenschere ist auch in ihren Proportionen schlecht ge- 
troffen. Die Teile der Kette sind rein schematisch ge- 
zeichnet, ebenso der Bart des Schliissels. Uberhaupt ist 
zu bemerken, dafs der Kranke sehr stark schematisierte und 
stilisierte. i 

‘Trotz alledem werden beim Betrachten dieser Zeichnungen 
manchem Leser sicher Zweifel aufkommen: ,,Wie ist es ohne 
eine Vorstellung des Objektes méglich, so zu zeichnen? Sollte 
der Kranke nicht doch — trotz allem, was wir gesagt haben 
— irgendein Simultanbild der vorgelegten Objekte gehabt 
haben ?“ 

Solche Zweifel, die wir aus elgener Erfahrung kennen, 
weichen, sobald man sich ganz klar macht, wie der Patient 
bei seinem Zeichnen vorging, und worin seine ganze Leistung 
dabei bestand. 


Zunichst ist zu sagen: Der Eindruck, dafs der 
Kranke die ihm in die Hand gegebenen Gegen- 
stinde beim Zeichnen nachbildete, taiuschte. Hs 
sah nur so aus, als wenn er etwas nachzeichnen wiirde. 
In Wirklichkeit zeichnete der Kranke itiberhaupt nichts 
nach, sondern er zeichnete spontan. Es fragt sich jetzt: 

1. Wie konnte der Kranke tiberhaupt wissen, was er spontan 
zu zeichnen hatte, da er doch nicht erkannte, was ftir einen 
Gegenstand er in der tastenden linken Hand hatte? 

2. Wie kommt es, dafs die fertigen Zeichnungen, wenn 
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sie wirklich Spontanzeichnungen waren, dem vorgelegten Gegen- 
stand in einem so hohen Grade abnlich waren ? 

Fassen wir zuniichst die erste Frage ins Auge. Dazu ist 
zu sagen: Der Kranke zeichnete zwar spontan, aber er 
zeichnete nicht bestimmte Gegenstiinde, er zeichnete nicht 
etwa einen Schliissel, einen Stempel usw. — wie sollte er in 
der Tat wissen, dafs es sich um einen Schiltissel, Stempel usw. 
handelte? Was zeichnete er denn nun eigentlich ? 

Wir wissen, wie der Kranke zu objektiv richtigen Angaben 
tiber die Form  verschiedener Kérper (Segmente, Winkel, 
Wiirfel, Kugeln, Walzen usw.) kam und wie er mit Hilfe 
bestimmter Korperglieder, deren absolute Gréfse er sich ge- 
dachtnismiifsig eingepriigt hatte und die ihm als Malsstab 
dienten, recht genaue Gréfsenbestimmungen an den vorgelegten 
Objekten machen konnte (vgl. oben S. 191 f.). 


Sollte der Patient nun einen Gegenstand zeichnen, z. B. den 
Kerzenstummel, so konnte er durch Betasten folgendes fest- 
stellen: ,ine Walze, und an dem einen Ende der Walze sitzt 
etwas dran... Die Walze ist so lang wie der kleine Finger, 
denn sie schliefst mit dem kleinen Finger gerade ab, also 
etwa 5—6 cm, aber sie ist etwas dicker als der kleine Finger.“ 
(Patient nahm jetzt den Daumen und den Zeigefinger der 
rechten Hand zu Hilfe, untersuchte damit den kleinen Finger 
der linken Hand und die Walze [Konvergenztasten]; dabei 
merkte er, dafs beim Ubergang vom Finger zur Walze Daumen 
und Zeigefinger etwas weiter auseinander gebracht werden 
mufsten). War der Patient so weit, so zeichnete er und zwar 
spontan: Kine Walze von 5—6 cm, etwas dicker wie seinen 
kleinen Finger, also ca. 11/,—2 cm dick, und an dem einen 
Ende der Walze etwas dran, das etwa so lang ist, wie der 
Nagel seines kleinen Fingers. (Da der Patient den Kerzen- 
stummel zufillig mit dem Docht nach unten in der Hand 
hielt, so zeichnete er auch jenes ,etwas dran“ unten, und so 
kommt es, dafs in der Zeichnung der Docht nach unten zeigt.) 


Nach der Art des Zeichnens dieses einfachen Gegenstandes 
enthiilt auch die zweite Frage nichts Ritselhaftes, niimlich die 
Frage, wie es kommt, dafs die Zeichnungen dem Original im 
allgemeinen so ahnlich wurden. 
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Als zweites Beispiel wihlen wir einen etwas komplizierteren 
Gegenstand: den Perkussionshammer. 

Der Patient erkannte zuniichst, dafs es sich um ein 
Gebilde handelt, das rechtwinklig ist (vgl. S. 192f). Die 
Schenkelliingen mafs er an den Fingern ab: ,kleiner 
Schenkel etwa */, der Kleinfingerlinge, also 3—4 em; grofser 
Schenkel 11), Faustbreitenliinge, also 15 em; der grolse 
also viel linger als der kleine.“ Jetzt war der Kranke so 
weit, dafs er wulste, dafs er einen rechten Winkel zu zeichnen 
hat, dessen einer Schenkel viel grifser ist als der andere. 
Durch Konvergenztasten erkannte er ferner, dafs die Be- 
grenzungslinien des langen Schenkels nicht parallel Jaufen, 
da beim Abfahren der Begrenzungslinien mit Daumen und 
Zeigefinger die Finger auseinander und dann wieder zu- 
sammengingen. Jetzt zeichnete er entsprechend diesen Be- 
stimmungen den langen Schenkel (den ,,Hammerstiel*), tiber- 
trieb aber dabei die Wélbung des Hammerstieles — was eben 
daraus zu erkliren ist, dafs er nicht direkt nachzeichnete, 
sondern spontan, nach seiner Beurteilung, zeichnete. Ganz 
analog verschaffte er sich eine Kenntnis yon den Formeigen- 
tiimlichkeiten des kurzen Schenkels, von dem er eigentlich 
nur die ganz grobe Form wiedergab. 

Nehmen wir als drittes Beispiel den recht komplizierten 
Schlhissel : 

Der Patient zeichnete zuerst den Ring, daran im rechten 
Winkel den Stiel, daran, wieder im rechten Winkel, den Bart; 
die Einzelheiten erkannte er in analoger Weise, wie wir es 
eben an den anderen Beispielen geschildert haben. 

Den Schliissel und ‘ihnliche komplizierte Gegenstiinde, wie 
Stempel, Zigarrenabschneider, zeichnete er nicht als Ganzes, 
wie etwa den Kerzenstummel, den er niimlich als ,.Walze mit 
etwas dran“ zeichnete, sondern indem er summatiy die ein- 
zelnen Bestandteile einfach aneinanderreihte — beim Schliissel 
z.B.: a) Ring, b) daran im rechten Winkel rundes Stiibchen mit 
bestimmter Verzierung, c) daran im rechten Winkel eine Aus- 
buchtung von bestimmter Dicke, wieder mit Verzierung —, 
ohne die geringste Vorstellung zu haben, was fiir 
ein Bild eigentlich das Ganze ergeben wird. Und 
nur dadurch, dafs er immer wieder jede Einzelheit in der ge- 
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schilderten Weise ,erkannte“, die absoluten Grifsen an seinen 
Fingern abmals, das Verhiiltnis der Grifsen zueinander 
sich tiberlegte und dies so ,Erkannte“ in der Zeichnung 
wiedergab, bekam das Bild das iihnliche Aussehen wie das 


‘Original. 


Bei den komplizierteren Gegenstiinden war es notwendig, 
dals der Patient den Gegenstand wiihrend des Zeichnens 
dauernd kontrollierend abtastete. Nahm man ihm den Gegen- 
stand weg, so konnte er nicht mehr weiter, im Gegensatz zu 
den Fallen, in denen es sich um einfache Gegenstiinde han- 
delte, wie den Kerzenstummel, bei denen der Kranke ohne 
weitere Kontrolle wufste, was er zu zeichnen hatte. 

Aus unseren Darlegungen ergibt sich, dals dieses schein- 
bare Nachzeichnen sich von dem rein spontanen Zeichnen 
des Patienten in den Fiillen, in denen er auf Aufforderung 
einen bestimmten Gegenstand zeichnete, sich nicht dem Wesen 
nach unterscheidet. Der einzige iiufserliche Unterschied besteht 
darin, dafs er bei dem Zeichnen auf Aufforderung die Be- 
deutung des Gegenstandes, den er zeichnen sollte, wulste, hier 
aber nicht. Eine anschauliche Vorstellung von dem ganzen 
Bild, das entstehen sollte, hatte er aber nattirlich in keinem 
der Fille. 


Die aufsergewéhnlich guten zeichnerischen Leistungen waren fiir 
einen optisch so schwer gestérten Menschen sicher sehr auffallend. 
Allerdings war Patient dazu nur bei optischer Kontrolle imstande; bei 
geschlossenen Augen hitte der Patient kaum einen richtigen Strich 
machen kénnen, und zwar schon deshalb nicht, weil er, wie wir sehen 
werden (S. 213ff.), bei geschlossenen Augen keine eigentlich willkiirlichen 
Bewegungen machen konnte; dann aber auch deshalb nieht. weil er zum 
richtigen Aneinanderreihen der einzelnen Teile einer Zeichnung die 
gegensoitige Lage der einzelnen Teile sich innerlich hatte vorstellen 
miissen, wozu er ja nicht imstande war. 

Dafs er aber mit offenen Augen so gut zeichnete, erklirt sich 
einerseits aus seiner ausgesprochenen zeichnerischen Begabung, fiir die 
wir schon in unserer ersten Abhandlung deutliche Belege gebracht 
haben, andererseits aus der besonderen Art seiner Seelenblindheit. 

Der Patient hatte eine aufserordentiich schwere apperzeptive 
Seelenblindheit im Sinne Lissavers. Wie wir a. a. O. dargelegt haben, 
vermochte der Kranke die spezifisch charakteristische Struktur eines 
Gesichtsobjektes nicht zu erfassen. Handelte es sich um irgendwelche 
Strichzeichnungen, so bestanden seine optischen Gegebenheiten wesent- 
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lich in einem unyerstiindlichen Wirrnis von Strichen. Selbst einen 
isoliert gebotenen Hinzelstrich konnte er nicht richtig auffassen, da ihm 
die charakteristischen Findriicke der Geradheit und der Kriimmune 
fehlten. Auch bei der Darbietung von Flichenfiguren hatte er niemals 


festgestaltete Gebilde — er hatte nicht das spezifisch Charakteristische. 


eines Quadrates, eines Kreises usw. — er hatte nur Flecke, an denen er 
nur grobe Eigenschaften wie IHléhe und Breite und das Verhiltnis dieser 
zueinander richtig angeben konnte. Das geniigt aber, damit der Patient 
beim Hinsehen zeichnen konnte. Wir wollen dies an einem konkreteren 
Beispiel etwas niher ausfiihren. ‘ 

Sollte er z. B. einen Schliissel zeichnen, so zeichnete er zuniichst 
rein motorisch einen Ring. Wenn er auch die charakteristische Struktur 
des fertig gezeichneten Ringes rein optisch nicht erfassen konnte, so 
sah er doch ,etwas Schwarzes* yon einer bestimmten Gréfse und Ver- 
teilung. Zweifelte er an der Richtigkeit des Gezeichneten, bemerkte er z. B. 
an irgendeiner Stelle eine Liicke in dem ,ausgedehnten Schwarzen* — 
infolge seiner guten Sehschiirfe (im gewéhnlichen Sinne dieses Wortes) 
merkte er das sehr leicht — so machte er eine nachfahrende Bewegung, 
am zu kontrollieren, ob es ein Ring ist', und ergiinzte zeichnend die 
Liicke. Obgleich er auch jetzt nicht die optische Struktur des ergiinzten 
Stiickes erfafste, so sah er doch, dafs das Erginzte in den Fleck hinein- 
pafste. In den meisten Fallen allerdings kiimmerte er sich gar nicht mehr 
um den fertigen Teil; er hatte die feste Uberzeugung: ,ich habe die 
richtige Bewegung gemacht, also wird es der Ring sein“ (die Uber- 
zeugung wurde beim Patienten im Laufe des langjiihrigen Bestehens 
seiner St6rung immer mehr gefestigt). 


Um nun jetzt den Stab, den er wieder ganz fiir sich zeichnete, an 
den Ring in der richtigen Weise anzusetzen, brauchte er nur die Mitte 
des Ringes, d. h. die Mitte des ,ausgedehnten Schwarzen“, annihernd 
richtig zu finden. Das konnte er recht gut. Da er aufserdem durch 
Abtasten des Stabes wufste, dafs dieser yon oben nach unten verlaufen 
mufste, so zeichnete er den Stab in der Richtung von oben nach unten, 
indem er fiir das richtige Treffen der Richtung sich am Papierbogen, 
auf dem er zeichnete, an der Tischkante usw. orientierte. 


Jn ganz analoger Weise zeichnete er die iibrigen Gegenstiinde. 


Aus unseren Darlegungen erklirt sich ohne weiteres die beobachtete 
Tatsache, dafs es dem Patienten leichter fiel, solche Objekte spontan zu 
zeichnen, bei denen die einzelnen Teile nicht, wie etwa beim Schliissel, 
in einer ganz bestimmten charakteristischen Weise aneinandergefiigt 
sein mufsten. Das Zeichnen eines Baumes z. B., das viel grifsere 
Variationen in der Ausfiihrung und dem Zusammenfiigen der Einzel- 
heiten gestattete, fiel daher dem Patienten leichter als das Zeichnen eines 
zwar viel weniger Detail enthaltenden Gebildes, aber eines Gebildes, bei 


1 Vel. tiber die Art des Nachfahrens unsere friihere Arbeit S. 78 tf. 
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-dem die Teile nur in einer ganz bestimmten Weise aneinanderpassen 


miissen, wie z. B. bei dem Kerzenstummel. 


Eine weitere, zuniichst sehr frappierende Tatsache, die 
man beim Zeichnen feststellen konnte, war die Folge der 


Seelenblindheit des Patienten. In unserer friiheren Arbeit 


haben wir gezeigt, dafs der Kranke Strichzeichnungen 
(mit Ausnahme einfacher- geometrischer Gebilde, zu deren 
Verstindnis er durch nachfahrende Bewegungen kam) nicht 
erkennen konnte. Infolgedessen vermochte er 
auch die von ihm selbst gelieferten Zeichnungen 
nicht zu erkennen, namentlich nicht in den Fillen, in 


denen er rein summatiy zeichnete und nicht einmal abstrakt 


wufste, um was es sich handelte. 

Auf Grund unserer Analyse lafst sich der Gesamtyorgang 
beim Zeichnen unseres Patienten in foleender Weise charak- 
terisieren: Der Patient bekommt einen Gegenstani 
in die Hand, den er taktil nicht erkennt; trotz- 


dem vermag er auf Grund des Betastens des 


Gegenstandes ein Gebilde aufzuzeichnen, das dem 
Original sehr ahnlich ist, ist aber nicht imstande, 
die fertige Zeichnung zu erkennen. 

So erstaunlich und paradox diese Schilderung erscheinen 
mag, so war doch der ganze Vorgang ltickenlos zu erkliiren. — 
Wir werden spiiter in einem anderen Zusammenhang auf diese 
‘Tatsache noch zurtickkommen. 


Schon in unserer ersten Abhandlung haben wir gesehen 
in welch hohem Mafse unser Kranker gelernt hatte, die thm 
zu Gebote stehenden Erkennungsmittel nicht optischer Natur 
fiir den Verkehr mit seiner Umwelt auszunutzen, und haben 
dabei den hohen Grad der ,,Adaptationsfihigkeit™ eines optisch 
so schwer geschidigten Menschen hervorgehoben. Die hier 
geschilderten verschiedenen Leistungen des Patienten, beweisen 
das in noch stiirkerem Mafse. Obgleich er keinerlei anschau- 
liche Vorstellungen von den ihm in die Hand gegebenen 
Gegenstinden gewinnen konnte, bildete das indirekte Er- 
kennen der Form der Objekte fiir den Patienten einen prak- 
tisch brauchbaren Ersatz fiir das Fehlen des normalen taktilen 
Erkennens. ! 

Goldstein-Gelb, ,Untersuchungen* Bd. I. 14 
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Uber die Lagewahrnehmung des Patienten. 


Uber die Stellung eines Gliedes konnte der Patient, 
so lange er keine Bewegungen mit dem_ betreffenden 
Glied machte, tiberhaupt keine Auskunft geben. Er konnte 
auch nicht passiv herbeigefiihrte Qtellungen des einen Armes 
mit dem anderen nachmachen usw. Er wufste von keinem 
KGrperteil, wo er sich befindet, er war z. B. bei ge- 
schlossenen Augen nicht tiber die Lage seines Kopfes orien- 
tiert. Brachte man passiv seine Finger in eine bestimmte 
Lage, etwa den Daumen und den Zeigefinger in eine bestimmte 
Entfernung voneinander, so konnte der Kranke bei Ruhelage 
der Finger nicht angeben, wie weit sie voneinander entfernt 
seien; er konnte auch bei verschiedenen Spannweiten nicht 
angeben, welche egrifser oder kleiner ist. 

War es ihm aber erlaubt, bestimmte Bewegungen auszu- 
fiihren, so fielen die Resultate der Versuche tiber die Lage- 
wahrnehmung ganz anders aus, und man konnte den Eindruck 
gewinnen, dafs der Kranke eine etwa normale Lagewahr- 
nehmung hitte. 


1. Das Beschreiben einer passiv erteilten Gliedstellung. 


Wir wihlen ein ganz einfaches Beispiel. Wiahrend der 
Patient auf einem Stuhle safs, wurde sein rechter Arm in ge- 
streckter Lage seitlich bis zur wagerechten Stellung erhoben. 
Der Patient sollte nun die riiumliche Lage seines Armes genau 
angeben. Hierzu mufste er 3 voneinander unabhiingige An- 
gaben machen: 

1. tber die Stellung des ganzen Armes relativ zum Rumpt, 

2. tiber die Stellung des Unterarmes zum Oberarm, d. h. 
ob der Unterarm gestreckt oder gebeugt ist, 

3. tiber die Stellung des Rumpfes, um daraus indirekt die 
absolute Lage des Armes im Raume angeben zu kénnen. 

Zu diesen Angaben kam er auf folgende Weise. Er fiihrte 
rasche, kleine, pendelartige Bewegungen mit dem Arm im 
Schultergelenk in verschiedenen Ebenen aus, worauf er 
die erste Angabe machte; dann im Ellenbogengelenk, worauf 
die zweite Angabe erfolgte, und schliefslich bewegte er seinen 
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Gesamtkérper pendelartig wiederum in verschiedenen Ebenen, 
namentlich nach den Seiten hin, gab an, in welcher Lage sich 
der Rumpf befand, und konnte so die absolute Lage seines 
Armes im Raum schildern. Der Patient mulste also das Ge- 
samtresultat aus einzelnen Leistungen eleichsam buchstabicrend 
gewinnen. Der ganze Vorgang beanspruchte deshalb natiirlich 
unverhiltnismifsig lange Zeit. 

Derartige priizise Angaben konnte Patient nun keineswe 
immer machen, sondern nur bei, bestimmten Ste 
lungen, némlich solechen, bei denen die Bewe- 


os 
vs 


gungen, die er ausftithrte, bestimmte indirekte An- 
haltspunkte ftir die Angabe der Lage gewiihrten. 
Und das war unter zwei Bedingungen der Fall. 

Einmal dann, wenn ein Glied sich in einer Lage befand, aus 
der es aus rein mechanischen Grtinden nach einer bestimmten 
Richtung nicht mehr weiter bewegt werden konnte. Daraus konnte 
er auf eine ganz bestimmte Lage schliefsen. So erkannte er in 
dem gegebenen Beispiele das Ausgestrecktsein des Unterarmes 
daran, dafs die Bewegung im Ellenbogengelenk nach einer 
Richtuns, hin nicht mehr weiter ging; in ahnlicher Weise er- 
kannte er ule Lage des Armes relativ zum Rumpf, weil ein 
weiteres Heben des Armes tiber die Horizontale eine be- 
stimmte Kraftanstrengung erfordert. 

In anderen Fallen halfen ihm neben diesem Anbaltspunkt noch 
charakteristische kinisthetische Empfindungen, die schliefslich 


‘yuweilen allein ausschlaggebend waren. So vermochte er die 


rechtwinklige Stellung des Unterarmes zum Oberarm allein 
auf Grund der kiniisthetischen Empfindungen richtig anzugeben. 
Er hatte sich solche charakteristische kiniisthetische Emp- 
findungen absichtlich eingepriigt, indem er bei der Einprigung, 
die betreffende Gliedstellung ansah und benannte. Spiter 
reproduzierten die in Frage kommenden charakte- 
ristischen kinisthetischen Empfindungen direkt 
die richtige Bezeichnung der Gliedstellung. Auf 
diese Weise gab es fiir ihn gewisse, gleichsam ausge- 
zeichnete Gliedstellungen, die er priizise angeben 
konnte. ; 


Dabei geniigten die Empfindungen, die er bei nicht bewegtem Glied 


hatte, nicht: er mufste auch in diesen Fallen kleine pendelartige Be- 
114* 
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wegungen ausfiihren, offenbar, weil erst dadurch die kinisthetischen 
Empfindungen (die Lageempfindungen ') die geniigende Deutlichkeit er- 
langten. 

Dieser Tatbestand kénnte verwunderlich erscheinen, denn man 
konnte erwarten, dafs der Patient, wenn es sich in den betreffenden 
Fallen wirklich um Reproduktionen richtiger Wortbezeichnungen durch 
eingepriigte charakteristische Empfindungen handelte, hitte imstande 
sein miissen, die Gliedstellungen auch bei yollig ruhiger Haltung anzu- 
geben. Man kénnte dies erwarten, weil auch bei vollig ruhiger Haltung 
bei jeder Lage eins Gliedes eine ganz bestimmte und fiir keine andere 
Lage genau wiederkehrende Kombination von Reizungen* der nervésen 
Endapparate stattfindet und dadurch bestimmte charakteristische nur 
der betreffenden Gliedlage eigentiimliche Empfindungen hervorgerufen 
werden. Das ist gewifs richtig; aber es konnte dem Patienten nichts 
niitzen, da man ja ,die fiir eine bestimmte Gliedlage charakteristische 
Lageempfindung bekanntlich nur kurze Zeit hat, nachdem man dem 
Glied die bestimmte Lage gegeben hat. Nach einiger Zeit fiihlt man es 
nicht mehr und mufs erst eine kleine Bewegung machen, um seiner 
Lage wieder inne zu werden“ (Eppinenats, a. a. O.). 

Das entspricht auch bestimmten Erfahrungen, die man an Normalen 
bei Lokalisationsversuchen gemacht hat, bei denen die Vpn. auf einem 
Modell zu lokalisieren hatten. Bei solchen Versuchen besteht manchmal 
eine subjektive Unsicherheit in bezug auf den beriihrten Finger, und 
zwar auch dann, wenn die Finger sich nicht in einer ungewéhnlichen 
Lage befinden. Um den wirklich beritihrten Finger zu erkennen, miissen 
die meisten Vpn. als Hilfsmittel eine sehr leise Bewegung mit einem 
der Finger machen (vgl. Henri, a. a. O. S. 128). 


Die charakteristischen Gliedstellungen, die er in der ge- 
schilderten Weise angeben konnte, dienten ihm weiter dazu, 
andere, an sich weniger charakteristische Stellungen bis zu 
einem gewissen Grade richtig zu bestimmen. Bildete z. B. 
der Unterarm mit dem Oberarm einen stumpfen Winkel, 
befand er sich also in der Lage zwischen rechtem Winkel und 
extremer Streckung, so probierte der Kranke zuerst die in 
Frage kommenden ausgezeichneten Stellungen aus (den rechten 
Winkel und die extreme Streckung) und schlofs, dafs der 
Arm sich ,irgendwo dazwischen* befand, und zwar jenen 


1 Der Ausdruck ,Lageempfindung* ist natiirlich in tibertragenem 
Sinne zu verstehen. Die Lageempfindung ,gibt uns keinerlei Aufschlufs 
dariiber, wie das Glied gerade riiumlich orientiert ist, sondern sie bildet 
lediglich zu der durch das Auge gewonnenen Anschauung von dieser 
Orientierung eine innig assoziierte und eigenartige Begleitempfindung*. 
(Eerincuavs, Grundziige der Psychologie, I. Bd., S. 367.) 

\ 
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beiden charakteristischen Stellen nicht zu nahe. War der 
stumpfe Winkel sehr stump! oder sehr wenig stumpf, so konnte 
er genauere Angaben machen, als in dem yorhergehenden 
Falle, weil er jetzt spiirte, dafs es bis zu einer charakteristi- 
schen Stellung ,nicht weit“ war. 

Auch zu der Angabe tiber die Lage seines Gesamt- 
kérpers kam der Patient nur auf indirektem Weee. 
Charakteristisch war dafiir sein Verhalten, wenn er aus: 
gestreckt auf dem Sopha lag. Er bewegte jetzt seinen ganzen 
Korper und suchte festzustellen, welcher Korperteil am meisten 
gegen die Umgebung driickte. Daraus, dals er den grilsten 
Druck am Gesiifs und Riicken empfand, schlolfs er, dals diese 
Teile aufliegen, und er sich also in etwa horizontaler Lage 
befinden mufste. In entsprechender Weise schlofs er beim 
Stehen aus dem Druck an den Fufssohlen und den charakte- 
ristischen Empfindungen in den Kniegelenken auf seine auf- 


rechte Lage. 


Dafs er tatsiichlich nur auf solehe grobe Kriterien ange- 
wiesen war, ging daraus hervor, dafs er bei anderen Lagen 
ganz falsche Angaben machte. Er konnte z. B. gar keinen 


Unterschied zwischen der wagerechten Lage und 
einer Neigung von ca. 45° angeben!: er glaubte in 
beiden Fallen wagerecht zu liegen. Ebenso wenig 
konnte er einen Unterschied zwischen senkrechter Lave und 
Lage in 30° Neigung angeben; hier schlofs er aus dem Haupt- 
druck an Beinen und Fiifsen auf die senkrechte Lage. 

Bei einer Neigung um 30°—45° war er unsicher. 

Wir wollen nicht unerwiihnt lassen, dafs diese Versuche fiir unsere 


Frage vielleicht nicht ohne weiteres verwertbar sind, da wir die Moég- 
lichkeit nicht ausschliefsen konnten, dafs bei der mangelhatten Orien- 


' Bei diesen Versuchen bedienten wir uns folgender einfacher Vor- 


Tichtung: Am unteren Ende eines 2m langen und 50 em breiten, aut- 


recht stehenden Brettes war ein kleineres Brett, rechtwinklig zum 
grofsen, als Fufsbrett angebracht. Der Patient stellte sich auf das Fuls- 
brett, lehnte den Riicken mit gestrecktem Kérper bequem an das ver- 
tikale Brett und schlofs die Augen. Dem Brette konnte man oun be- 
liebige Neigungen bis zu 9U° nach riickwiirts erteilen und die Neigung 
jedesmal mit Hilfe von Lot und Winkelmesser, die in geeigneter Weise 
am Brett angebracht waren, bestimmen. 
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1 


tierung tiber die Lage seines ganzen Kérpers eine Stérung der Laby- 
rinthenfunktion mitspielte, zumal Stérungen von seiten des Kleinhirnes 
zweifellos vorlagen. 


2. Das Nachmachen 
einer passiv erteilten Gliedstellung auf der anderen Seite. 


In derselben Weise, wie der Patient zur Angabe der Lage 
kam, ging er vor, wenn er die Aufgabe hatte, eine bestimmte, 
ihm passiv erteilte Stellung mit dem symmetri- 
schen Gliede nachzumachen. Auch das gelang ihm 
genau nur bei den ausgezeichneten Stellungen, sonst nahm 
er eine Stellung ein, die zwischen zwei charakteristischen lag, 
und sagte: ,hier zwischen muls es irgendwo sein“. 

Besonders betonen méchten wir, dals es sich bei diesen 
Versuchen (wie die genaue Beobachtune immer wieder ergab 
und Patient selbst zu Protokoll gab, wenn man ihn danach 
fragte, wie er es machte) iberhaupt nicht umein eigent- 
liches Nachmachen der Lage handelte, sondern dafs 
der Patient die Einnahme der neuen Stellung indirekt, auf 
Grund einer Aussage, ausftihrte: Der Patient sagte sich 
auf Grand der vorher dargelegten Feststellungen, ,das Gled 
steht in der und der Lage“ und brachte jetzt das symmetrische 
Glied spontan in die Lage, die seiner Aussage entsprach. 
(Wie er zur Aktivierung der Bewegung imstande war, kénnen 
wir erst spiiter erértern.) Ks war also, wie gesagt, kein Nach- 
machen der Lage, sondern eine spontane Leistung wie auf 
einen Befehl, den er sich selbst gab. Allerdings spielten dabei 
wohl auch kinisthetische Empfindungen als [ilfsmittel eine 
Rolle. Jedenfalls schien das Verhalten des Patienten daftir 
zu sprechen. Wenn er nimlich mit der spontanen groben 
Kinstellung des symmetrischen Gliedes fertig war, so benutzte 
er als Anhaltspunkt fiir die letzten feinen Kinstellungen 


die kiniisthetisechen Empfindungen am anderen Glied. Er be- 


wegte dabei beide Glieder, als ob er probierte, ob die kin- 
‘isthetischen HKmpfindungen auf beiden Seiten die gleichen 
wiiren. 
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3. Angaben iiber die Richtung 
und das Ausmafs passiv ausgefiihrter Bewegungen. 


Solche Angaben zu machen, war der Kranke 
véllig aufserstande, so lange esihmverboten war, 
auf einem Umwege die Richtung einer passiy aus- 
geftihrten Bewegung zu erschliefsen. Wurde ein be- 
lebiger beweglicher Kérperteil des Patienten passiy nach 
irgendeiner Richtung beweet, z. B. sein Unterarm im Ellen- 
bogengelenk oder ein Finger im Metakarpophalangealgelenk, 
so konnte der Kranke zwar immer eine Bewegungsempfindung 
statuieren, aber er war nicht einmal imstande, anzugeben, wel- 
ches Glied bewegt wurde, geschweige denn tiber die Richtung 
der Bewegung etwas auszusagen. 

Nur mit Ililfe bestimmter aktiver Bewegungen konnte 
er tiber die Richtung einer vorher passivy ausgefiihrten Be- 
wegung Auskunft geben, aber auch das ausschhiefslich dann, 
wenn die passiven Bewegungen in der Weise erfoleten, dals 
das betreffende Glied am Schlufs der Bewegune sich in der 
Nithe einer ausgezeichneten Stellune befand. Wurde beispiels- 
weise der Zeigefinger in nahezu extreme beugestellune ge 
bracht, so stellte der Patient in analoger Weise wie bei der Be- 
schreibung einer Gliedstellung (vel. oben S.206ff.) fest, dals es 
sich um den Finger handelte, und dafs der Finger sich in der 
Nahe einer charakteristischen Stellung — der extremen Beuge- 
stellung — befand, und schlofs, da er ja vorher eine Be- 
wegungsempfindung gehabt hatte, dafs der Finger nach der 
Handfliiche zu bewegt worden war. 

Ks erhellt ohne weiteres, dafs er bei solehen passiven 
Bewegungen, die irgendwo zwischen zwei ausgezeichneten 
Stellungen ausgeftihrt wurden — gleichviel, ob es sich um 
eine ausgiebigere oder wenig ausgiebige Bewegung handelte 
—- auch keine indirekten Angaben tiber die Richtung machen 
konnte, da ihm alle Anhaltspunkte daftir fehlten. In solchen 
Fallen konnte er nur eine Bewegungsempfindung statuicren ; 
irgendwelche weitere Angaben waren fiir ihn unmédglich. 

Uber das Ausmafs der Bewegung konnte der Patient iiber- 
haupt nichts aussagen, wenn er nicht aus irgendwelchen 
Griinden tiber die Anfangsstellung des Fingers orientiert war. 
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9192 - tea - .. Kurt Goldstein und Adhémar Gelb. i [83, 56] 
Er konnte nur angeben, ob ein Glied schnell oder langsam 
bewegt wurde; das bot ihm aber keinen Anhaltspunkt fiir die 
Feststellung des Ausmalses der Bewegung. 


Da der Kranke niemals eigentliche Richtungsangaben 
machte — der Patient sagte charakteristischerweise nicht etwa: 
der Finger ist nach oben‘ bzw. ,nach unten‘ usw. bewegt 
worden“, sondern: ,der Finger ist jetzt an der Hand“, baw. 
»Jetzt ist der Finger gestreckt“ —, dringte sich die Frage auf,. 
ob bzw. auf welche Weise der Kranke die Aufgabe, eine Be- 
wegungsrichtung in den Ausdriicken ,nach oben“, ,nach unten“ 
anzugeben, zu erfiillen imstande war. Es stellte sich heraus, 
dafs er auch das vermochte, aber er mulste dabei auf sehr: 
kompliziertem Wege vorgehen. 

Es ergab sich nimlich, dals er soleche Unterscheidungen 
wie ,oben“, ,unten“ nur auf Grund rein sprachlicher 
Verkntipfungen zwischen den Worten ,oben* und _,unten“ 
einerseits und den Namen bestimmter Kérperteile andererseits 
machte, wie ,,.kopf — oben“ ,,Ftifse — unten“. Eine andere als 
sprachliche Verkniipfung zwischen dem Worte ,Kopf* und 
,oben* war fiir ihn nicht vorhanden, weil er bei geschlossenen 
Augen gar keine anschauliche Vorstellung hatte, wo der Kopf 
ist. Das bewirkte, dafs ftir den Patienten — mochte sein 
K6rper auch in einer Lage sein, bei der der Kopf gar nicht 
oben war — ,oben“ immer nur »Kopt* bedeutete, und dem- 
entsprechend ,unten“ immer nur ,,Fiifse*. Das zeigte in un- 
zweideutiger Weise folgender Versuch. 

Legte man den Patienten auf ein Bett und forderte ihn 
auf, seine Hinde nach oben, also objektiv senkrecht zu er- 
heben, so hob er sie nicht senkrecht auf, sondern fiihrte sie 
nach.dem Kopf, eine Greifbewegung nach demselben machend, 
nachdem er nattirlich durch Bewegungen den Kopf vorher 
gefunden hatte. Das entsprechende fand statt, wenn man ihn 
aufforderte, die Hinde nach unten zu strecken. Er versuchte 
jetzt die Hinde nach den Fiifsen auszustrecken und, da sie 
schon den Fiifsen am nachsten waren, sagte er: ,sie sind ja 
schon unten“. 

Nach diesen Ausftihrungen diirfte es woh] ohne weiteres 
verstandlich sein, dafs der Patient auf besondere Aufforderung 
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auch die Richtung einer passiv ausgefiihrten Bewegung mit 
Hilfe der Ausdriicke ,nach oben“ und ,nach unten* be- 
schreiben konnte, dals er aber dazu nur auf sehr kompliziertem 
Wege kommen konnte. Kr mufste jedesmal erst ausprobieren, 
ob die kleinen aktiven Bewegungen, die er zur Angabe der 
Richtung der vorher passiv ausgefiihrten Bewegung machen 
mufste, tibereinstimmten mit dem Anfang derjenigen Bewe- 
gungen, die er ausfiihren mulste, um das betreffende Glied 
nach dem Kopf bzw. nach den Fiifsen hin zu bewegen. 


Auch die Untersuchung der Lagewahrnehmung hat uns 
gezeigt, dafs der Patient zwar mit Hilfe von Bewe- 
gungen alle ihm gestellten Aufgaben im grofsen 
ganzen richtig erfiillen konnte, dafs er aber auch 
hierbei keinerlei Vorstellungen tiber riumliche 
Verhiltnisse, gar keine eigentliche Lagewahr- 
nehmung hatte. 


Das Verhalten des Patienten bei der Ausfiihrung 
yon Bewegungen. 


A. Die Ausfiihrung willkirlicher Bewegungen. 
Die Versuche zerfallen in zwei Gruppen; in solche. bei 
denen der Patient die Augen geschlossen und solche. bei 
denen er die Augen offen hatte. 


1. Bei geschlossenen Augen. 


Bei geschlossenen Augen machtees dem Patien- 
ten grofse Schwierigkeiten, tiberhauptirgend eine 
Bewegung anzufangen. 

Bei der Aufforderung ein bestimmtes Glied zu bewegen, 
ohne irgend eine bestimmte Bewegung auszuttihren, ergab sich, 
dafs Patient zuniichst villig ratlos war. Er wiederholte gewéhn- 
lich sprachlich die Aufforderung, als wenn er sich die Auigabe 
klarer machen wollte, dann bemerkte man, dafs er, um der 
Aufforderung nachzukommen, Bewegungen mit dem ganzen 
Korper ausfiihrte (Kopf, Hals, Beine usw.); allmahlich schrank- 
ten sich die Bewegungen immer mehr auf das zu bewegende 
Glied ein, bis schliefslich nur noch die geforderte tibrig blieb. 
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14 Kurt Goldstein und Adhémar Gelb. [83, 58] 


as, was Patient leistete, war also im Grunde keine Erfiillung 
er gestellten Aufgabe, d.h. er machte keine Willktirbewegune 
uit einem bestimmten Glied, es sah nur letzten Endes dem 
ffekt nach so aus. 


Da der Patient keine Vorstellung von der riumlichen 
age seiner Glieder hatte, also nicht wufste, wo seine Beine 
sw. sind, mufste er, um der Aufforderung, ein Glied zu be- 
egen, nachkommen zu kénnen, zuniichst das betreffende Glied 
aden, und das konnte er, wie wir gesehen haben, nur durch 
ewegungen. . Er bewegte deshalb zunichst die hauptsiich- 
chsten beweglichen Kérperteile, unter denen nach seiner An- 
ahme der zu bewegende sein mufste, und setzte dann die 
x Aufforderung entsprechende Bewegung allein fort, und zwar 
sstimmte ihn bei dieser ,Auswahl* die 'atsache, dafs er 
e hierbei auftretenden kinisthetischen Empfindungen als 
ejenigen identifizierte,. die bei ihm mit der Bezeichnung Bein- 
rm- usw. Bewegung assoziativ verkutipft waren. 

Forderte man ihn auf, einen kleineren Teil des 
Orpers zu bewegen, z. B. einen Finger, so war der Vor- 
ing im wesentlichen der gleiche. Er fing genau so mit der 
swegung des ganzen Kérpers an. Hatte er auf die vorher 
‘schriebene. Weise den Arm identifiziert, so setzte er nur 
ch die Bewegungen des Armes fort. Er fand dann den 
nger in analoger Weise, wie er bei dem friiheren Versuche 
n Arm gefunden hatte. Natiirlich brauchte er dazu viel Zeit. 


Handelte es sich bei den bisherigen Versuchen nur darum, 
liebige Bewegungen mit einem Glied auszufiihren, so ging 
e Aufgabe bei den weiteren Versuchen dahin, ein be- 
immtes Glied in ganz bestimmter Weise zu be- 
egen, etwa den Arm wagerecht auszustrecken, nach dem 
opf zu erheben usw. Hierbei ergab sich zuniichst, dafs 
itient noch hilfloser war; und das erscheint ganz nattirlich, 
un hier handelte es sich fiir ihn um einen noch kompli- 
rteren Vorgang. Er mufste sich tiber zwei Dinge orien- 
ren. Erstens: tiber das zu bewegende Glied, zweitens: tiber 
2 bestimmte Art der Bewegung, die er auszufiihren hatte. 
B. bei der Aufgabe, den Finger auszustrecken, mufste er 
sh erstens tiber die anfiingliche Lage des Fingers und 
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zweitens dartiber orientieren, was mit der Aufforderung des 
Streckens gemeint ist. 

Das zu bewegende Glied fand er in der vorher beschrie- 
benen Weise. Dann suchte er durch zunichst ganz planloses 
Bewegen des Fingers jene spezifischen kinasthetischen Emp- 
findungskomplexe zu finden, die bei ihm mit der Bezeichnune 
,strecken“ assoziiert sind. Die Ausfiihrung dieser Streck- 
bewegungen beanspruchte nicht nur sebr lange Zeit, sondern 
war auch héchst unvollkommen und verlief unter dauernden 
Schwankungen der Innervation. Patient war nicht imstande, 
den Finger in einer Stellung einzuhalten, mit Ausnahme be- 
sonders ausgezeichneter Stellungen, bei denen er tiber den Er- 
folg der Bewegungen durch bestimmte Nebeneindriicke orien- 
tiert war, z. B. in extremer Streckung und Beugung, — ,.es 
geht dann nicht mehr weiter*. 

Ahnlich verhielt er sich bei der Aufgabe, seinen Arm 
nach dem Kop! zu bewegen. Hier mulste er sich tber 
den Arm und den Kopf orientieren. Beides durch ent- 
sprechende Bewegungen. Die Bewegung des Armes nach dem 
Kopf erfolgte dann genau so wie bei den Lokalisations- 
bewegungen (vgl. oben §.170): er griff nach dem Kopf genau 
so, als wenn er eine beritihrte Stelle lokalisieren sollte. 

Nicht anders als in dem eben beschriebenen Versuch ver- 
hielt sich der Patient, wenn man ihm die Aufgabe  stellte. 
den Arm nach oben zu bewegen. Wir wissen aus dem 
fritheren, dafs ,oben“ fiir ihn nichts anderes bedeutete als 
»Kopf*; infolgedessen bedeutete fiir ihn ,nach oben“ bewegen 
nichts anderes als ,nach dem Kopf* bewegen. Er orientierte 
sich also bei dieser Aufgabe durch Bewegungen dartiber, 
was Kopf ist, und bewegte jetzt den Kopf so lange, bis 
er mit dem Arm nach der bewegten Stelle — dem Kopf — 
gekommen war. 

Wie verhielt sich der Patient, wenn er bei geschlossenen 
Augen etwas kompliziertere Bewegungen aus 
fiihren sollte ? 

Sollte Patient z. B. einen Kreis oder ein Quadrat in der Luft 
zeichnen, also einen ihm motorisch bekannten und geliufigen Be- 


wegungsablauf liefern, so machte ihm der An fang besondere 


Schwierigkeiten. Er mulste nach bestimmten Anhaltspunkten 
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suchen: zuniichst mulste er sich iiber das zu bewegende Glied 
orientieren, dann erhob er beide Arme mit nach aufsen gewandten 
Handflichen und machte in der Luft tastende Bewegungen, 
als wenn er eine Wand suchte, — wahrscheinlich eine auf 
Grund vielfacher Ubung erworbene Orientierungsbewegung! 
Jetzt begann er in der so gewonnenen Ebene, d. h. in der 
Ebene, in der er die Hinde auf und ab bewegte, unsicher 
und hilflos zu probieren, einen Kreis zu beschreiben. Unter 
verschiedenen von ihm ausgeltithrten Bewegungsanfingen — 
geradlinigen und krummen — erkannte er auf Grund der 
kindsthetischen Empfindungskomplexe einen der yon ihm aus- 
vefiihrten Bewegunesanfiinge als den Anfang eines Kreises. 
Nachdem er diesen Anfang einmal hatte, fiihrte er die Kreis- 
bewegunge prompt, rein automatisch zu Ende. 

Die genaue Beobachtung dieses Verhaltens zeigte ein- 
deutig, dafs nur der Anfang ihm Schwierigkeiten 
bereitete. Um anzufangen, brauchte er unbedingt Hilfen. 
Der tibrige Teil der Bewegung dagegen lief mechanisch ab — 
eine theoretisch wichtige Tatsache, auf die wir spiter zuriick- 
kommen werden. 

Ganz analog verhielt sich der Kranke, wenn er ein Quadrat 
in der Luft zeichnen sollte. Auch hier machte ihm nur der Anfang 


Schwierigkeiten. Kr mufste zunichst — wie beim Zeichnen 
Jes Kreises — die Ebene suchen, in der er das Quadrat 


zeichnen sollte, und, wenn er diese Ebene hatte, die Richtung 
jes ersten Striches (der ersten Quadratseite) finden. Hatte er 
liese aber, so zeichnete er den Rest mit einem Schwung. 
Dals er solche Bewegungsabliufe so gut motorisch-auto- 
matisch ausftihren konnte, lag, wie wir schon in unserer ersten 
Arbeit betont haben, zum Teil an der zweifellos sehr aus- 
yesprochenen motorischen Veranlagung des Patienten. Dann 
war es wohl auch ein Erfolg der Ubung, zu dem er zum Teil 
uf eigene Initiative und.zum Teil durch besondere Anleitung 
yelanet war. 
Der Patient fiihrte bei allen diesen Versuchen seine Be- 
wegungen immer in einer anniihernd gleichen Ebene im 
Aufsenraum aus, einer Ebene, die nicht ganz senkrechi, 
sondern etwas nach hinten (vom Patienten aus) geneigt war. 
Das spricht wohl dafiir, dafs die Orientierungsbewegungen, 
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durch die er zu der Ebene kam, auf Grund einer ganz be- 
stimmten Ubung von ihm gewonnen waren. Er hatte wohl 
nicht zufallig gerade diese Ebene gewiihlt, sondern deshalb, 
weil sie ihm am bequemsten war. 

Hierfiir sprechen auch Versuche, bei denen wir den 
Patienten aufforderten, einen Kreis oder ein Quadrat in eine 
ganz bestimmten Ebene, etwa in einer genau senkrechten oder 
genau wagerechten, zu zeichnen. Sie zeigten, dafs dies ftir ihn 
aufserordentlich viel schwieriger war. Wahrend er die ihm 
gelaufige* Ebene verhiiltnismiifsig schnell durch die immer 
gleichen Orientierungsbewegungen fand, mulfste er hier, z. B. 
bei der Aufforderung, einen wagerechten Kreis zu zeichnen, 
durch ganz besondere Manipulationen die betreffende Ebene 
erst finden. Er driickte, um z. B. die Horizontale zu finden, 
die beiden Oberarme fest an den Kérper und hielt die Unter- 
arme rechtwinklig zum Oberarm (was er natiirlich auch nur 
durch allerlei Probieren erreichen konnte). Jetzt machte er 
pendelartige Bewegungen des Rumpfes so, dals sich da- 
bei die Unterarme etwa in horizontaler Richtung bewegten., 
identifizierte auf Grund der kiniisthetischen Empfindungen die 
Ebene, in der sich die Unterarme bewegten, als die horizontale 
und beschrieb in ihr in der geschilderten Weise die Kreis- 
bewegung. 

Es ist kaum méelich, durch eine Schilderung des Ver- 
haltens des Patienten bei diesen Versuchen ein wirklich 
zwingendes Bild tiber den ganzen Vorgang zu geben. Das 
kann man nur durch die vielfachen Beobachtungen gewinnen. 
die wir bei dem Patienten anzustellen Gelegenheit hatten. * 

Viel leichter war es fiir den Patienten, wenn man ihm 
die Ebene, in der er zeichnen sollte, objektiv bot, indem man 
ihn z. B. vor die Tafel stellte, auf der er zeichnen sollte. 
Ganz naturgemiifs: Hier brauchte er ja die Ebene nicht erst 
za suchen. Im iibrigen verhielt er sich ganz so wie vorher. 

Andere als motorisch eindeutige und wohl 
eingetibte Bewegungsabliufe konnte er bei ge- 
schlossenen Augen nicht ausftihren, also auch nicht 

1 Wir hoffen, das Verhalten des Patienten kinematographisch 
fixieren zu kénnen. 
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kompliziertere Gebilde, wie etwa die friiher gezeichneten 
Gegenstiinde, zeichnen. 


Da wir gesehen haben, dafs Patient nur dann seinen Arm 
nach dem Kopf bzw. nach oben bewegen konnte, wenn er den 
Kopf bewegte, so fragte sich, wie er sich dann verhalten wiirde, 
wenn Bewegungen der Stelle, nach der er greifen sollte, un- 
méglich waren. 

Die Untersuchung ergab, dafs der Patient z. B. unfihig 
war, nach der Kravatte zu greifen. Da er die Kravatte 
als solehe nicht bewegen konnte, so konnte er zuniichst 
der Aufforderung tiberhaupt nicht nachkommen. Bei wieder- 
holten Aufforderungen, doch zu probieren, gelang ihm dies, 
indem er sich durch andere Hilfen tiber die Stelle, die er 
zu bertihren hatte, zu orientieren versuchte. Er wulste 
wohl rein sprachlich, dafs die Kravatte irgendwie in der 
Nahe des Kopfes ist. Er fiihrte deshalb zuniichst Kopfbewe- 
gungen aus, griff nach dem Kopf, fuhr mit der Hand nach 
den Seiten und nach unten vom Kopf, also auf die Schultern 
und die Brust (nach oben griff er nicht, denn ,es ging ja da 
nicht weiter“) und kam dabei natiirlich an die Krayatte, machte 
an ihr Halt und fiihrte gleichzeitig Bewegungen der Hals- 
muskulatur aus. Dadurch gewann er eine Beziehung zwischen 
dem Worte ,.Kravatte‘ und dem Worte ,,Hals“, so dals er 
bei derselben Aufforderung nach einigen Tagen nun nicht 
mehr zuniichst den Kopf suchte, sondern gleich den Hals und 
yon dort aus die Kravatte fand. 

Bei den Hilfen, deren er sich bediente, verwendete er 
auch, soweit es ihm méglich war, iiufsere Gegenstiinde, deren 
Lage ihm bekannt war. So verhielt er sich z. B., wenn er, 
an einem Tisch sitzend, die Aufgabe bekam, einen Finger 
nach oben zu bewegen. Er orientierte sich zuniichst_ umher- 
tastend iiber den Tisch, vor allem das Verhiltnis des 'Tisch- 
beines zu der Tischplatte, weil er wufste: ,die Tischplatte ist 
tiber den Beinen“. Er hielt dann den Finger, den er nach 
oben bewegen sollte, an das Tischbein und fuhr an diesem 
nach allen Seiten entlang. Dabei stiefs er bei einer der Be- 
wegungen an die Tischplatte. Diese Bewegung bedeutete 
ihm jetzt Bewegung ,nach oben“. 


[83, 63] Hinflup d. volist. Verlustes d. opt. Vorstellungsvermigens usw. 219 


Obgleich Patient bei geschlossenen Augen mancherlei Auf- 
gaben nachkommen konnte, so war er doch — das sei aus- 
driicklich hervorgehoben — sehr hilflos, brauchte lange Zeit 
zu jeder Bewegung, besonders zu den Anfiingen der Bewecung, 
und brach sehr oft ermtidet ab, bevor er zu einem Resultat kam. 


2. Bei offenen Augen. 


a) Bei abgewandtem Blicke. 


Im wesentlichen verhielt sich der Patient ganz 
ihnlich wie bei geschlossenen Augen, nur erfiilite 
er die Aufgaben erheblich rascher und exakter. 
Ftir die Feststellung, welches Glied er zu bewegen hatte, bot 
das Offenhaben der Augen bei abgewandtem Blicke keine 
wesentliche Erleichterung; er mufste das Glied in prinzipiell 
gleicher Weise suchen wie bei geschlossenen Augen. Dagegen 
war es ihm jetzt viel leichter, einen Anhaltspunkt zu finden, 
wie er die Bewegung zu machen hatte. Er konnte sich jetzt, 
wenn er den Arm in bestimmter Richtung, z. B. nach oben, 
bewegen sollte, einfach an den iiufseren Gegenstiinden, deren 
Lage ihm ja bekannt war, orientieren. Wenn er etwa ein 
Quadrat oder einen Kreis zeichnen sollte, so brauchte er nicht 
wie bei geschlossenen Augen: auf so komplizierte Weise nach 
einer Ebene zu suchen; Wiinde, Tischplatten usw. boten ihm 
fiir die Ebene genug Anhaltspunkte.!| Dafs er aber auch jetzt 
nach Anhaltspunkten ftir die Ebene und den Anfang der Be- 
wegunge suchen mufste, dariiber bestand kein Zweifel: in 
dieser Beziehung bestand kein Unterschied zwischen seinem 
Verhalten bei geschlossenen und offenen Augen bei abge- 
wandtem Blick. Nur war das Suchen bei offenen Augen 
aufserordentlich erleichtert. 


b) Beim Ansehen des zu bewegenden Gliedes. 


Prinzipiell anders als bei geschlossenen Augen 
oder abgewandtem Blick verhielt sich der Patient, 


1 Es spielt im Augenblick keine Rolle, dafs der Patient infolge 
seiner ,Seelenblindheit* alle Gegenstiinde der Aufsenwelt anders sah als 
der Normale; wie wir a. a. O. gezeigt haben, kam er trotzdem im all- 
gemeinen zu einem Erkennen der Gegenstiinde seiner Umgebung. 
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22() Kurt Goldstein und Adhémar Gelb. [83, 64| 
wenn er das zu bewegende Glied ansehen durfte. 
Wiihrend der Patient bei geschlossenen Augen nicht eigentlich 
das machte, was man von ihm verlangte, d.h. eine bestimmte 
Bewegung planvoll ausfiihrte, sondern aus einer Reihe von 
planlosen Bewegungen die geforderte auf Grund der kinasthe- 
tischen Empfindungen herausfand, ftihrte der Patient 
beim Hinsehen die geforderte Bewegung im all- 
eemeinen wirklich isoliert und planvoll aus, im 
Prinzip wie der Normale. Wurde die Bewegung schon 
dadurch schneller und exakter, so halfen ihm beim Hinsehen 
noch aufserdem all die Hilfen, die wir als begiinstigend bei 
abgewandtem Blicke kennen gelernt haben. Patient konnte 
nicht nur all die erwahnten Aufgaben, ja noch viel kompli- 
ziertere prompt ausfiihren. Wir verweisen in dieser Hinsicht 
auf unsere friihere Arbeit und erwiihnen als Beispiel hier nur, 
dafs der Patient sogar in der Lage war, aus der Erinnerung 
Druckbuchstaben in die Luft zu schreiben. 

Nicht selten freilich kam es vor, dafs er auch beim Hin- 
sehen zégerte und bei der Anfangsphase der Bewegung pro- 
bierte. Wir kommen auf diese Fille noch zu sprechen. 


B. Das Verhalten des Patienten bei Bewegungen im gewohnlichen Leben. 


Gegentiber der aufserordentlichen Unbeholfenheit bei der 
Ausfiihrung bestimmter, wenn auch objektiv einfacher Be- 
wegungen, fiihrte der Patient eine grofse Reihe schein- 
bar recht komplizierter Bewegungsablaufe des 
gewohnlichen Lebens recht prompt aus. Es war 
das nicht etwa darauf zurtickzufiihren, dafs der Patient dabei 
gewohnlich die Augen offen hatte, denn er verhielt sich bei 
solchen Bewegungen auch bei geschlossenen Augen nicht 
wesentlich anders. Es mufste sich nur dabei um ganz be- 
stimmte praktische, ihm sehr gewobnte Bewegungen handeln. 
So griff er z. B. sicher, ohne hinzusehen, in die Tasche, 
nahm das Taschentuch heraus und fiihrte es zur Nase. So 
vermochte er auch bei geschlossenen Augen relativ sehr 
schnell aus einer Streichholzschachtel ein Streichholz heraus- 
zunehmen und ein dastehendes Licht anzuziinden. Dafs er 
all dies konnte, liegt wesentlich daran, dafs es sich hierbei 
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in psychologischer Hinsicht nicht um gleich’ willktirliche Be- 
wegungen handelt wie bei den auf Aufforderung anuszu- 
fiihrenden Einzelbewegungen, sondern um gewobnheitsmifsice 
Bewegungskomplexe, die als Ganzes innerviert werden und 
als Ganzes, fast mechanisch, ablaufen. 


Wir haben bei den vom Patienten ausgefiihrten Be- 
wegungen zwischen den isolierten Willktirbewegungen 
und den  gewohnheitsmiifsigen mechanischen Bewegunes. 
komplexen im gewéhnlichen Leben unterschieden. 

Die Bewegungskomplexe der letzteren Art, wie etwa 
das Herausholen des Taschentuches aus der Tasche, um 
sich die Nase zu wischen, das Herausholen der Streichholz- 
schachtel, um sich Licht zu machen, und das Anstecken des 
Streichholzes usw. vermochte der Patient anniihernd ebenso 
gut auszuftihren wie der Normale, sowohl bei offenen Augen 
als bei geschlossenen Augen. Das lehrt uns, dafs zu 
derartigen Bewegungen optische Vorstellungen 
nicht notwendig sind. Wahrscheinlich spielen bei ihnen 
auch andere, kiniisthetische, Vorstellungen kaum eine Rolle. 
Derartige Bewegungen sind zwar erlernt, im Laufe des Lebens 
aber derartig automatisch geworden, dafs sie auf einen ..sen- 


‘sorischen Reiz* hin (im weiteren Sinne des Wortes) fast 


mechanisch auf Grund eines physiologischen Mechanismus 
ablaufen. 

Ganz anders verhielt es sich bei den isolierten Will- 
kiirbewegungen, die der Patient auf Aufforderung aus- 
fiihren sollte. Das Verhalten des Patienten zeigt hier in un- 
zweideutiger Weise, dafs zur Ausftihrung solcher Be- 
wegungen optische Gegebenheiten entweder in 
Form von optischen Vorstellungen oder von opti- 


-schen Wahrnehmungen nétig sind. (Wir lassen an 


dieser Stelle noch offen, welchen naheren Inhalt diese Gegeben- 


‘heiten haben.) Nur so erkliirt es sich, dafs der Patient, der ja keine 
-optischen Vorstellungen hatte, bei geschlossenen Augen oder 


bei abgewandtem Blick keine Willkiirbewegungen im eigent- 
lichen Sinne auszufiihren imstande war — hierzu gehéren 
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eben optische Vorstellungen —, dagegen sehr wohl, wenn er 
das zu bewegende Glied ansah, wobei ihm das Ansehen des 
Gliedes die Ausfiihrung der Bewegung erméglichte. 


Das Verhalten des Patienten zeigt weiter, dafs kinistheti- 
sche Vorstellungen allein ohne alles Optische ihm — und 
wohl auch dem normalen Sehenden (wir kommen darauf bald 
zuriick) — zur Ausfiihrung soleher Bewegungen nicht ge- 
niigen; sonst hatte er ja auch bei geschlossenen Augen die 
Bewegungen miissen ausfiihren kénnen. 

Die optischen Gegebenheiten sind besonders 
fiir den Anfang der Bewegung notwendig, wahrend 
sie fiir den weiteren Ablauf von geringerer oder gar keiner 
Bedeutung sind. Ist der Patient einmal in einer Bewegung 
drin, ist er z. B. in die Bewegung beim Zeichnen eines Qua- 
drates hineingekommen, so verliiuft der Rest der Bewegung 
auch bei geschlossenen Augen oder abgewandtem Blick prompt. 


Das Ergebnis unserer Untersuchungen erméglicht eine 
Klirung der Frage nach den sog. Bewegungsvorstellungen. 


Zur Lehre von den Bewegungsvorstellungen. 


Zunichst miissen wir uns tiber das, was man als ,,Be- 
wegungsvorstellung* bezeichnet, klar zu werden ver- 
suchen. Es handelt sich dabei — und das Verhalten des 
Patienten hat uns besonders darauf hingewiesen — um zweierlei 
verschiedene Dinge: 

1. um die Vorstellung des zu bewegenden Gliedes, 


2. um die Vorstellung der Bewegung als solcher, 
das Bewegungsbild, etwa, ob man die Bewegung in Form 
eines Kreises, Quadrates usw. ausftihren soll. 

Das Ergebnis der Untersuchung unseres Patienten zeigt 
nun, dafs das zu bewegende Glied entweder optisch wahr- 
genommen oder optisch vorgestellt, jedenfalls als op- 
tischer Inhalt gegeben sein mufs. Unser Patient, der sich 
das Glied nicht optisch vorstellen konnte, konnte deshalb eine 
eigentliche Willktirbewegung nur ausfiihren, wenn er das 
Glied ansah. 


ee a ee 
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Gliedvorstellungen sind auch der hauptsiichlichste Inhalt 
der optischen Vorstellungen, die bei Normalen auftreten, wenn 
sie bei geschlossenen Augen bestimmte willkirliche Einzel- 
bewegungen auf Aufforderung ausfiihren sollen. Ohne hier 
auf die ganze Literatur eingehen zu wollen, weisen wir vor 
allen Dingen auf die Ergebnisse der in ueuerer Zeit er- 
schienenen experimentellen Arbeit von Marriy? hin, die fest- 
zustellen versucht hat, welche Vorstellungen bei Normalen bei 
bestimmten und ganz ihnlichen Bewegungen, wie wir sie von 
unserem Patienten ausfiihren liefsen, auftreten, und die unter 
anderem zu dem Resultat kam, dafs die optischen Vorstellungs- 
bilder bei geschlossenen Augen wesentlich stirker auftreten 
als bei offenen (die einzige Ausnahme von dieser Regel, die 
sie gefunden hat, erkliirt sich, wie sie selbst ausfiihrt, durch 
eine Besonderheit in diesem Falle, niimlich durch eine be- 
sondere Aufmerksamkeitseinstellung seitens der Vp.; sie wider- 
spricht der allgemeinen Regel also nicht. (Vgl. a. a. O. S. 433 
und 440.) Bei geschlossenen Augen benétigen wir eben zur 
Ausfihrung einer willkiirlichen Bewegnng optischer Vor- 
stellungen und zwar — wie Marrin weiter hervorhebt — be- 
sonders zur Lokalisation und Orientierung der Bewegung, 
d. h. zur Orientierung tiber das Glied. 

Im besonderen spielt die optische Vorstellung, wie Martin 
betont, ftir das Anfangen der Bewegung eine grolse Rolle. 
Auch das bestiitigt unser Patient. Ihm war ja gerade das 
normale Anfangen bestimmter Bewegungen bei geschlossenen 
Augen unmoglich. 

Man kénnte denken, dafs die Annahme, der Patient 
bedtirfe zum Anfangen einer Bewegung optische Vor- 
stellungen, der Tatsache widerspriiche, dafs er bei ge- 
schlossenen Augen bei der Aufforderung, ein bestimmtes 
Glied zu bewegen, tatsiichlich Bewegungen — namlich 
im ganzen Kérper — ausfiihrte. Das ist aber nicht der 
Fall. Bei den so auftretenden Bewegungen handelt es 
sich gar nicht um die Ausfiihrung irgendwelcher be- 
stimmter willktirlicher Bewegungen, sondern einfach 


? Lituien J. Martin, Zur Lehre von den Bewegungsvorstellungen. 


Diese Zeitschr. 56 (1910), S. 401 ff. 
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darum, dafs er seinen ganzen Bewegungsapparat in Tatig- 

keit setzte, was er. selbstverstindlich vermochte. Die 

Fiihigkeit, seinen Muskelapparat zu innervieren, war ja 

nicht beeintriichtigt. Beeintrichtigt war nur die Auswahl 

einer ganz bestimmten Bewegung. Die schliefslich isoliert 
bestehenbleibende Einzelbewegung erfolgte gar nicht durch 
eine Auswahl. Es handelt sich also hier um einen ganz 
anderen Vorgang als bei der Ausftihrung einer isolierten 

Willkiirbeweeung. 

Hatten wir gesehen, dafs zur Ausftihrung einer im eigent- 
lichen Sinne willktirlichen Bewegung das Glied uns als ein 
optischer Inhalt gegeben sein mufs, so kann die Vorstellung 
der Bewegung als solcher, das Bewegungsbild, verschie- 
dener Natur sein; namentlich spielen dabei kiniisthetische [r- 
lebnisse eine grofse Rolle. Das beweist unser Patient, denn 
er hat ja unter bestimmten Umstiinden willktirliche Bewegungen 
ausfiihren kénnen. Dafs er dies nur beim Ansehen des Gliedes 
konnte, liegt einfach an der schon erwahnten Tatsache, dafs 
er die Lage des Gliedes, tiber die er zur Ausftihrung einer 
im eigentlichen Sinne willktirlichen Bewegung orientiert sein 
mufste, nur durch Hinsehen kennen lernen konnte. 

Allerdings reichen diese kiniisthetischen Vorstellungen 
allein nicht immer aus, sondern nur bei motorisch getibten 
und geliufig gewordenen Bewegungsabliufen. Wahrend der 
Kranke beim Ansehen des betreffenden Gliedes zwar im all- 
gemeinen die ihm gestellten Aufgaben gut erftillte, hatte er, 
wie wir schon sagten, nicht selten Schwierigkeiten, und zwar 
dann, wenn es sich. um die Aufgabe handelte, ihm nicht 
geliufige, nicht eingetibte Bewegungen auszufthren, 
z. B. wenn er eine liegende 8(o) oder wenn er ein auf der 
Spitze stehendes Quadrat zeichnen sollte. Es ging dann aus 
seinem Verhalten deutlich hervor, dafs er die Anfangsphase 
der Bewegung nicht zu finden vermochte, dafs also gerade 
hierzu optische Bewegungsbilder nétig seien. 

Dafs bei motorisch nicht sehr eingetibten Bewegungen 
das Bewegungsbild optischer Natur sein mufs,  bestitigen 
wiederum die Ergebnisse der Untersuchung Martiys. Es 
zeigte sich z. B. bei ihren Versuchen, dafs beim Schreiben 
der Buchstaben in umgekehrter Richtung (die Vpn. hatten 
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die Aufgabe am Inde der Buchstaben anzufangen) also bei 
der Ausfithrung einer motorisch nicht getibten Bewegung, 
optische Vorstellungen in bedeutend verstiirktem Mafse auf- 
traten. Das Gleiche konstatierte sie bei einer linkshiindigen 
Vp. wenn diese mit der rechten, motorisch nicht getibten, 
Hand Bewegungen ausftihren sollte, wihrend bei Ausfiihrung 
der gleichen Bewegungen mit der getibten linken Hand viel 
weniger optische Vorstellungen auftraten. 

Die Erfahrung an unserem Patienten bestiitigt die An- 
schauung von Marriy, dafs den kinisthetischen Vorstellungen 
eine grofse Bedeutung fiir den Bewegungsablauf zukommt, so 
weit, als es sich um die Vorstellung der Bewegung als solcher, 
das eigentliche Bewegungsbild, handelt. Wenn aber Marrry, 
die den Unterschied zwischen der Vorstellung des zu_be- 
wegenden Gliedes und der Vorstellung der Bewegung tiber- 
sehen hat, ganz allgemein sagt, dafs die kiniisthetischen Vor- 
stellungen zweifellos die leitenden, wenn auch nicht die ein- 
zigen Vorstellungen sind, so ist dies in dieser Alleemeinheit 
nicht richtig, wenn man niimlich zu den Bewegunesyorstel- 
lungen auch die Vorstellungen des Glicdes hinzurechnet, wie 
es Mardin stillschweigend tut. Ftir die Vorstellung des Gliedes 
kénnen die kiniisthetischen Vorstellungen, die ja nur Be- 
wegungsbilder sind, auch bei eingetibten Bewegungen nichts 
ntitzen; auf Grund kiniisthetischer Vorstellungen allein kénnen 
wir keine isolierte Kinzelbewegung anfangen, hierfiir sind 
immer optische Inhalte — niimlich zum mindesten die des 
Gliedes — nitig. 

Martin konnte zu ihrer Auffassung nur kommen, weil sie 
sich auf Versuche sttitzte, bei denen die Vpn. die Augen offen 
hatten, bei denen also optische Inhalte in Form von reprodu- 
zierten Vorstellungen nicht vorhanden zu sein brauchten, weil 
sie durch die entsprechenden Wahrnehmungen (des Gliedes) 
reprisentiert waren, deren Wichtigkeit Marziy, da sie ja nur 
nach den Vorstellungen tiberhaupt fahndete, nicht beachtet 
hat, und was sie zu dem Schlufs gefiihrt hat, dafs die kin- 
iisthetischen Inhalte immer die leitenden sind. Sie hitte aller- 
dings zu einer anderen Auffassung kommen miissen, wenn sie 
den von ihr selbst konstatierten Unterschied zwischen der 
Stiirke der optischen Vorstellungen, die bei offenen und ge- 
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schlossenen Augen auftreten, in der richtigen Weise gedeutet 
hitte; einen Unterschied, der eben ganz im Sinne unserer 
Auffassung spricht. 


In diesem Zusammenhang scheint es uns angebracht, das 
Verhalten unseres Patienten zu vergleichen mit dem solcher 
Kranker, bei denen die optischen Vorstellungen zwar intakt, 
die kinasthetischen Empfindungen und Vorstellungen dagegen 
beeintriichtigt sind. Auch solche Patienten kénnen ja nur 
beim Anblick des Gliedes eine richtige Bewegung ausfiihren 
(wir erinnern nur an den bekannten Srrimpentschen Patienten); 
darin ihneln sie ganz unserem Patienten; aber sie unter- 
scheiden sich in der Art der Ausftihrung der Bewe- 
gungen doch sehr wesentlich von unserem Kranken. Wihrend 
unser Patient bei eingetibten Bewegungen das Glied nur 
in der Anfangsphase der Bewegung anzuschauen 
brauchte, miissen die Patienten mit gestérter kiniisthetischer 
Sensibilitit die Bewegung dauernd mit den Augen kon- 
trollieren. Da ihnen die fiir die exakte Ausfiihrung der Be- 
wegung notwendige kiniisthetische Kontrolle fehlt, miissen sie 
dauernd eine optische anwenden. 


Man hat geglaubt, dafs das Ansehen des Gliedes die Aus- 
fiihrung von Bewegungen bei diesen Fillen mit Sensibilitits- 
stérung deshalb begiinstigt, weil durch das Ansehen des Gliedes 
die optischen Vorstellungen, die die Patienten zu der Aus- 
fihrung der Bewegungen brauchen, verstiirkt werden. In 
diesem Sinne schreiben Mitner und Scuumann!: ,es gibt ge- 
wisse Fille, wo ein aus dem Stegreif reproduziertes optisches 
Bewegungsbild gentigen kann, den betreffenden motorischen 
Impuls mit der erforderlichen Stirke zu reproduzieren und 
die betreffende Bewegung auszulésen. Allein in vielen Fiillen 
wird ein aus dem Stegreif reproduziertes optisches Bewegungs- 
bild hierzu zu schwach und undeutlich ausfallen, zumal bei 
vorhandenem Ausfalle oder Defekte des sonst mit repro- 
duzierten kinasthetischen Bewegungsbildes. Es mufs daher in 


? Mitver u. Scuumayy, Uber die psychologischen Grundlagen der 
Vergleichung gehobener Gewichte. Pfliigers Archiv 45 (1889), S. 90. 
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diesen Fiillen dem optischen Bewegungsbilde ein kriiftigerer 
Anstofs und Ansatz durch eine mit ihm friiher verbunden 
gewesene Empfindungsunterlage gegeben werden und diese 
geschieht durch Anblicken des betreffenden Gliedes* (S. 90). 
Zu dieser Erklirung konnten die Autoren nur kommen, weil 
sie die Unterscheidung zwischen Gliedvorstellung und repro- 
duzierten optischen Bewegungsbildern nicht gemacht haben. 
Abgesehen davon, dals sie nicht recht zu der von Martin ge- 
fundenen Tatsache pafst, dafs die optischen Vorstellungen bei 
geschlossenen Augen sogar stiirker sind als bei offenen, lifst 
das Verhalten der aniisthetischen Patienten eine einfachere 
Deutung zu, wenn wir die an unserem Patienten gewonnenen 
Erfahrungen anwenden. 

Beim Anblicken des Gliedes verstirken sich nicht die 
optischen Vorstellungen der auszuftihrenden Bewe- 
gung als solcher, sondern es handelt sich dabei darum, dafs 
derartige Kranke kein inneres optisches Vorstellangsbild von der 


- Lage eines Gliedes gewinnen kénnen und daher nur die Méglich- 


keit haben, sich durch das Ansehen des Gliedes tiber 
dessen Lage zu orientieren. Und zwar treten bei ihnen 
die optischen Gliedvorstellungen, die beim Normalen bei ge- 
schlossenen Augen durch die der augenblicklichen Gliedstellung 
entsprechenden kinisthetischen Empfindungen hervorgerufen 
werden, deshalb nicht auf, weil die kinasthetische Sensibilitiit 
gestirt ist, also die Voraussetzung ftir die Erweckbarkeit der 
optischen Gliedvorstellungen fehlt. Nicht also um eine Ver- 
stiirkung der Reproduktion optischer Bewegungsbilder handel 
es sich beim Ansehen des Gliedes, sondern einfach um das 
Erkennen der Lage des Gliedes, tiber die wir, wie wir gesehen 
haben, orientiert sein mtissen, wenn wir eine willkiirliche Be- 
wegung ausfiihren wollen. 


Zur Theorie des ,,Tastraumes*. 


Die Analyse der verschiedenen Leistungen unseres Pa- 
dienten auf taktilem Gebiet fihrte zu dem tiberraschenden 
Ergebnis, dafs der Kranke bei geschlossenen Augen keinerlei 
Raumvorstellungen hat. Die eventuelle Annahme, dals unser 
Patient durch eine ,,assoziative Verschmelzung* der bei der 
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Ausfiihrung der Tastbewegungen auftretenden kiniisthetischen 
Empfindungen mit den Tastempfindungen zu einem beson- 
deren, dem Sehraum gleichwertigen reinen Tastraum ge- 
langte, von dem der Normalsehende sich keine Vorstellung 
machen kann — eine iihnliche Annahme macht z. B. Wuxpr — 
stéfst nicht nur theoretisch im héchsten Mafse auf Schwierig- 
keiten, sondern sie ist auch direkt unvertriiglich mit unseren 
Befunden; denn, wie wir gesehen haben, zeigte die Analyse 
immer, dafs die vielfach richtigen Angaben des Patienten, die 
eventuell den Kindruck erwecken konnten, als wenn sie auf 
Grund irgendwelcher Raumvyorstellungen zustande kamen, tat- 
siichlich immer nur auf Grund von Schliitissen erfoleten, ohne 
dals irgendwelche Raumvorstellungen dabei im Spiele waren, 

Wir glauben uns zu der Annahme berechtigt, dafs unsere 
Ergebnisse ftir die Frage nach dem Wesen und dem Ursprung 
der ,taktilen Raumwahrnehmune* des Normalen yon aufser- 
ordentlicher Bedeutung sind. 


Der Kinwand, dafs es sich hier um einen zufiilligen pathologischen 
Fall handelt, bedarf kaum oiner Widerlegung. Selbst wenn der Patient ein 
einseitig visueller Typ wiire, was tatsiichlich gar nicht der Fall war, da 
der Kranke eine ausgesprochene sensorisch-motorische Veranlaguny 
hatte, so miifsten wir doch annehmen, dafs die absolute Notwendiekeit 
optischer Inhalte fiir die Gewinnung von Raumvyorstellungen, die sich 
bei unserem Patienten in so krasser Weise gezeigt hatte, kaum aut 
Typenunterschieden beruhen kann. 


Wenn wir uns aber auch fiir berechtigt halten, aus den 
gewonnenen Krgebnissen Folgerungen fiir die Verhiltnisse 
beim Normalen zu ziehen, so behaupten wir damit nicht, dals 
die taktilen Gegebenheiten eines Normalen mit denen bei 
unserem Patienten ohne weiteres vergleichbar sind: Die durch 
den Gesichts- und Tastsinn vermittelten Kindriicke bestehen 
im normalen ausgebildeten Bewulstsein nicht blofs summatiy 
nebeneinander; wir glauben vielmehr, dafs die taktilen Hin- 
driicke eines Gesunden durch die normalerweise gleichzeitig 
gegebenen optischen Inhalte qualitativ anders niianciert sein 
miissen als bei unserem Patienten, bei dem die taktilen Hin- 
driicke ganz isoliert von allem Optischen auftraten, sobald der 
Kranke die Augen schlofs. Es scheint uns daher, dals man 
durch Untersuchungen am Normalen tiber die durch den 
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Tastsinn ,,ftir sich allein® vermittelten Irlebnisse kaum etwas 
Sicheres feststellen kann. Wir kénnen nur sagen: Wiirde 
beim Normalen eine Isolierunge der taktilen Gegebenheiten 
ebenso wie bei unserem Patienten mieglich sein, so wiirden 
sich in einem solehen Kalle die gleichen Verhiiltnisse zeigen. 
In diesem Sinne diirfen wir teststellen; 

1 Riiumliche Kigensehaften kommen den 
dureh den Tastsinn vermittelten Qualititen an 
sich nicht zu. Wir gelangen tiberhaupt nicht 
durch den Tastsinn alleinzu Raumyorstellungen, 

2, Nur durch Gesichtsvorstellungen kommt 
Riiumlichkeit in die Tasterfahrungen hinein, d.h. 
es gibt eigentlich nur einen Gesichtsraum., 

Damit sind wir zu einem Resultat gekommen, das in weit 
eehendstem Malse mit der Anschauung tibereinstimmt, die 
schon vor 75 Jahren yon Tlagen vertreten worden ist.’ Das 
Gefiihl selbst,“ sagt Hacex, ,gibt nie Auskunft tiber den be- 
stimmten Ort einer Kmpfindung, sondern dies tut stets nur 
die durch lange Ubung mit ihr verbundene Gesichtsempfin 
dung, so dals wir keinen Teil des Kérpers fihlen kénnen, 
ohne ihn uns zugleich durch das Gesicht zu denken™ (8. 715), ... 
»oind wir also gewils, dals die Vorstellung der Lage eines affi- 
zierten ‘Teiles nicht Sache des Geftihlssinnes ist, so kOnnen wir 
auch schon vermuten, dafs dies ebensowenig in bezug auf Aus- 
dehnung und Gestalt der Fall sein wird. Wenn zwei Punkte 
auf meiner Haut eleichzeitig bertihrt werden, so weils ich 
dureh das Gefithl allein noch nichts von ihrer Distanz, sondern 
ich stelle mir erst die aul die angegebene Weise erfahrene 
Lage jedes einzelnen in der Gesichtsvorstellung vor, und messe 
dann die Entfernung der beiden Punkte, indem ich mir die 
ganze Korperoberfliiche denke. Dasselbe ist nun mit der 
Schiitzung der Grofse geftihlter Gegenstiinde der Fall (S. 716). 

Heute wird diese Anschauung wohl von keinem Psycho- 
logen restlos geteilt. Aber die ablehnende Haltung gegen sie 
beruht z T. auf rein theoretischen Uberlegungen und’ auf 
durch rein introspektive Analyse gewonnene Beobachtungen, 


1 Waoners Handworterbueh der Physiologie, Bd. 1] (t4dy, 5. vid tf. 
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nicht zum wenigsten aber auch auf den Erfahrungen bei Blind- 
geborenen, deren Leistungen man ohne die Annahme eines 
besonderen Tastraumes nicht glaubt erkliren zu kénnen. 


Wie die Verhiiltnisse bei den Blindgeborenen liegen, werden 
wir erst spiiter sehen und feststellen, dafs wenigstens das bisher 
vorliegende Tatsachenmaterial keinen biindigen Beweis ftir die 
Existenz eines Tastraumes bei Blindgeborenen enthiilt. 

Ebensowenig liifst sich die Frage durch theoretische Uber- 
legungen und introspektive Analyse entscheiden. Gesichts- und 
Tastvorstellungen sind bei Normalen, wie schon gesagt, so 
innig miteinander verkniipft, dafs eine Sonderung der 
Inhalte im Gesamterlebnis kaum méoglich ist. Wenn z. B. 
Essincuaus sagt, dafs die Gelenkempfindungen als solche 
gar nichts von Gestreckt- und Gebeugtsein, sowie von dem 
Vorgang einer objektiven Streckung und Beugung enthalten, 
dafs sie mit anderen Worten von raiumlichen Beziehungen 
vollig frei sind, so ist dies nach den Erfahrungen bei unserem 
Patienten gewifs richtig, durch introspektive Analyse aber kaum 
einwandfrei festzustellen. 


Der ,Tastraum“ des Normalen. 


Von der Annahme aus, dafs es nur einen Gesichtsraum 
gibt, lassen sich sowohl die taktilen Leistungen des normalen 
Sehenden als auch die der Blindgeborenen verstehen. 


Wir wollen bei den normalen Sehenden hier nur die 
wichtigsten Leistungen des sog. Orts- und Raumsinns ins Auge 
fassen und dabei auch nicht von der automatischen Lokalisation 
sprechen, da, wie wir schon oben ausgefiihrt haben, die auto- 
matische Lokalisation ihrer Natur nach keiner Raumyorstellung 
bedarf und uns deshalb hier nicht interessiert. 


Bei der nicht automatischen Lokalisation des normalen 
Sehenden treten Tastzuckungen sicher nicht auf. Bei dieser 
Lokalisation sind die Gesichtsvorstellungen bei allen Menschen 
eine conditio sine qua non: sie diirfen nie fehlen, wenn es zu 
einer Lokalisation kommen soll, was besonders unser Patient 
gezeigt hat, und sie fehlen auch bei solchen Personen nicht, 
bei denen die Gesichtsvorstellungen nicht sehr gut ausgebildet 


A= 
“¥ 
% 
of 
¥ 


{83, 75| Einfluf d. vollst. Verlustes d. opt. Vorstellungsvermégens usw. 23) 
-sind und die deshalb angeben, vorzugsweise durch die Be- 
achtung der Tastqualitit lokalisiert zu haben. 

Es ist sehr viel dartiber diskutiert worden, auf welche 
Weise die Reproduktion der Gesichtsvorstellungen bei der 
Lokalisation des Normalen zustande kommt, d. h. wie es zu 
erkliiren ist, dafs gerade das visuelle Bild der gereizten Haut- 
stelle und ihrer Umgebung reproduziert wird, und es bestehen 
noch jetzt verschiedene Ansichten dartiber. 

Auf Grund der Ergebnisse an unserem Patienten und 
der Ausfiihrungen tiber die automatische Lokalisation des 
Normalen nehmen wir an, dafs die optischen Vorstel- 
lungen gerade so wenig wie die Lokalisationsbhbe- 
wegung beiderautomatischen Lokalisation direkt 
durch die Erregungen der Hautsinne erweckt 


werden, sondern dafs hierzu die Wirksamkeit: 


der kinadsthetischen Residuen unbedingt not- 
wendig ist. 

Wir diirfen uns den Lokalisationsvorgang beim erwachsenen 
Sehenden folgendermafsen denken: durch die Erregung je 
nach der Kérperstelle mehr oder weniger umschriebener Haut- 
stellen tritt ein qualitativ bestimmtes, mit dieser Erregung 
physiologisch, verbundenes kinisthetisches Residuum. in Wirk- 
samkeit und erweckt dadurch die mit ibm assoziatiy ver- 
bundene optische Vorstellung von der gereizten Stelle. 

Mit Hilfe dieses assoziativ erweckten Gesichtsbildes fiihrt 
der Normale bei der Lokalisation mit Bertthrung (WxEsERsche 
Methode) die Lokalisationsbewegung nicht automatisch, sondern 
‘willktitlich aus und bringt den tastenden Finger oder irgend 
ein spitzes Instrument auf diese Hautstelle, also in die Nihe 
des gereizten Punktes. 

Wie nun das genaue Treffen des subjektiy richtigen 
Punktes zustande kommt, haben wir bereits bei der 
theoretischen Erérterung des Lokalisationsvorgangs des Pa- 
tienten (vgl. S. 172 ff.) beschrieben. Auch der Normale sucht 
jnnerhalb des betreffenden Hautareals herum, bis sich 
der Eindruck der Deckung bzw. der Beseitigung einer be- 
stimmten, auch noch einige Zeit’nach dem Aufhéren der 
aufseren Reizwirkung vorhandenen Empfindung einstellt. Die 
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einzige Verschiedenheit zwischen dem Herumsuchen des Patien- 
ten und dem des Normalen besteht darin, dafs das Herum- 
‘suchen des Normalen unter dem Linflufs von optisch vorge- 
stellten ,, Anhaltspunkten* (Knéchel, Gelenk, Rand usw.) statt- 
findet und daher wenigstens in der Richtung der vorgehaltenen 
Anhbaltspunkte willkiirlich geschieht, wihrend das Herum- 
‘suchen bei unserem Patienten véllig planlos vor sich gehen 
mufste, da ihm die Gesichtsvorstellungen von den Anhalts- 
punkten als Grundlage fiir die willktirliche Bewegung fehilten. 


Aulser den Gesichtsvorstellungen, als der unbedingt not- 
wendigen Grundlage der nichtautomatischen Lokalisation, be- 
nutzt, wie wir schon ausfiihrten, der Normale die genaue Be- 
achtung der ,,Vastqualitiiten* als Hilfsmittel der Lokalisation: er 
achtet, ob eine weiche oder harte Stelle, eine Stelle mit beweglicher 
dtinner oder unbeweglicher harter Haut beriihrt worden ist. Wir 
haben nicht absolut sicher entscheiden konnen, ob die Urteile 
»weich* ,hart* usw. wirklich nur durch besondere taktile 
Qualititen zustande kommen oder durch optische Vorstellungen 
von der riumlichen Deformation der Haut mit bedingt werden. 
Wie dem auch sei, wesentlich ist, dafs die nicht automatische 
Lokalisation des normalen Sehenden immer in der Einordnung 
der Tasteindrticke in den Gesichtsraum besteht}; 
dadurch wird die Vorstellung von dem Ort der gereizten Stelle 
eine optische Vorstellung, und eine andere Ortsvorstellung als 
die optische ist nach unseren Ergebnissen bei der Lokalisation 
gar nicht vorhanden. 


Ganz Analoges wie von dem Ortsinn (der Lokalisation) 


1 In ganz iihnlicher Weise driickt sich Wwtnypr aus, z. B. in seinen 
Grundziigen d. physiol. Psychol. 4. Aufl., Bd. IL, 8. 493. Soweit stimmen 
wir mit ihm vollig tiberein. Dagegen sind wir mit ihm nicht einig in 
der Beantwortung der Frage, wodurch bei der Lokalisation die Gesichts- 
vorstellungen erweckt werden. Wahrend Wunpr diese Assoziation da- 
durch erkliren zu miissen glaubt, dafs er jeder Tastempfindung eine be- 
sondere lokale Firbung zuschreibt, ,die sich tiber die ganze Hautober- 
flache stetig veriindert“, sind wir zu der Annahme gedriingt worden, 
dafs mit einer bestimmten, je nach dem Kérperteile mehr oder weniger 
umschriebene Hautstelle ein bestimmtes kiniisthetisches Residuum ver- 
kniipft ist, das, durch einen Aufsenreiz in Wirksamkeit versetzt, die mit 
ihm assoziierte Gesichtsvorstellung hervyorruft. 


. 
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gilt von dem Raumsinn der Haut. Werden zwei hinreichen 
entfernte Hautpunkte z. B. gleichzeitig gereizt, so ist die Vor- 
stellung von ihrer Distanz eine ausschliefslich optische Vor- 
stellung und es fragt sich — analog wie bei der Lokalisation 
— wiederum nur, wie die entsprechende Gesichtsvorstellung 
von der Distanz der gereizten Hautpunkte zustandekommt 

Auch fiir die Beantwortung dieser Frage lefern uns dic 
Befunde an unserem Patienten gewisse Anhaltspunkte. Wir 
haben eesehen, dafs er auf zwei:verschiedene Weisen seine 
Angaben machte, je nachdem, ob zwei relativ weit ent- 
fernte oder zwei relativ nah aneinander liegende Hautpunkte 
bertihrt wurden: bei der Bertihrung zweier weit entfernter 
Stellen mufste er mit Hilfe von Tastbewegungen zwei ge- 
sonderte Lokalisationen ausfiihren, um schliefsen zu konnen, 
dals es sich um zwei Grtlich verschiedene Reize handelte, bei 
nah aneinanderliegenden Punkten aber mufste er dazu be- 
stimmte Tastbewegungen um die beriihrte Hautstelle machen. 


Auch beim Normalen sind, wenn auch in ganz anderem 
Sinne, die Erlebnisse bei der Bertihrung weit entfernter 
Stellen andere als bei der Bertihrung zweier nah an- 
einanderliegender Hautpunkte: die bei ihm zustandekommen- 
den Raumvorstellungen, die Vorstellungen von der Distanz 
der gereizten Punkte, sind in den beiden Fallen nicht gleicher 
Art. Die Distanz zwischen zwei weit auseinanderliegenden 
Hautstellen, z. B. zwischen einer Bertthrung am Arm und einer 
am Bein, wird nicht streng simultan vorgestellt, sie ist gleich- 
sam schwer tiberschaubar; man hat den Eindruck, dafs man 
sich bald dem einen bald dem anderen Punkt zuwenden oder 
mit dem inneren Blick zwischen beiden hin- und herpendeln 
mufs, um eine wirkliche Distanzvorstellung zu gewinnen. Das 
kommt daher, dafs man die beiden Bertihrungen unab- 
hingig voneinander zu lokalisieren neigt — das ist 
bei Beriihrung sehr weit auseinanderliegender Hautstellen das 
nattirlichere, von selbst sich aufdriingende Verhalten — und 
man nur in der geschilderten Weise eine optische Vorstellung 


der Distanz zu gewinnen vermag. 


Bei der Bertihrung weit entfernter Hautstellen enthialt also 
die Frage nach der Erweckung der optischen (Distanz) Vor- 
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934 Kurt Goldstein und Adhémar Gelb. [S3, 78 | 
stellungen nichts Problematisches, da es sich im Grunde um 
dieselben Vorgiinge handelt wie bei der Lokalisation. 

Qualitativ anders ist die assoziativ erweckte optische Dis- 
tanzvorstellung bei Beriihrung nah aneinanderliegender Haut- 
punkte. Hier werden die beiden Hautpunkte streng simultan 
vorgestellt, indem sie eine einheitliche Gruppe, ein duo in uno 
bilden. Zur Beantwortung der Frage, auf Grund welcher Vor- 
ginge nun in diesem Falle die entsprechenden Gesichtsvyor- 
stellungen geweckt werden, glauben wir annehmen zu miissen, 
dafs wir urspriinglich dieselben oder ganz iihnliche, in Exkursionen 
um die betreffende Hautstelle bestehenden, Tastbewegungen 
gemacht haben wie unser Patient (oder wie einzelne Blind- 
geborene — wir kommen bald darauf zu sprechen) und dafs 
spiiter die Residuen der qualitativ bestimmten kiniisthetischen 
Empfindungen, die durch solche Tastbewegungen hervorge- 
rufen werden, eine enge anatomisch-physiologische Verbindung 
mit den betreffenden Kérperstellen eingehen. Durch die Wirk- 
samkeit dieser Residuen werden die mit ihnen assoziierten 
Gesichtsvorstellungen hervorgerufen, so dafs die Erweckung 
der Gesichtsvorstellungen von der Distanz der Hautpunkte 
bzw. der Punktgruppe in ganz analoger Weise wie bei der 
Lokalisation erfolgt. 


Zum Verhalten der Blindgeborenen, insbesondere zu der Frage nach den 
Raumvorstellungen der Blindgeborenen. 


Wenn man.sagt, dafs es tiberhaupt nur einen Gesichts- 
raum gibt, so mufs man natiirlich annehmen, dafs Blind- 
geborene, die ja keine Gesichtsvorstellungen besitzen, keine 
eigentlichen Raumvyorstellungen haben. Diese Konsequenz ist 
auch tatsiichlich von HaGey (a. a. O.) gezogen worden.’ ,,Blind- 
geborene,“ sagt Hacen, .sprechen zwar von Ortlichkeiten, von 
Gréfse und Gestalt der Dinge, allein bei einiger Aufmerksam- 
keit findet man bald, dafs sie davon sprechen, wie von der 
Farbe, d.h. sie gebrauchen die Worte der Sehenden fiir ganz 
andersartige Vorstellungen...“. Vor ihm hat schon PLatNer 
(2193) ahnliches behauptet.? 

Heute glaubt man ganz allgemein, dafs die Ansichten von 


1 Ernst Puatner, Philosophische Aphorismen I (1793), S. 446. 


i 
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PratNer und Hacen nur aus den mangelhaften Kenntnissen 
der damaligen Zeit zu erkliiren wiiren und dafs sie schon des- 
halb nicht richtig sein kénnten, weil dann eine allgemeine 
Blindenbildung kaum méglich wiire.? 

Wir kénnen dem nicht zustimmen, denn unseres Erachtens 
ist man auf Grund der neueren Beobachtungen und Befunde 
der Blindenpsychologie nicht berechtigt, die Anschauungen yon 
Puatner und HacGen fiir absolut falsch zu erkliren, und 
unsere eigenen Ergebnisse geben jedenfalls zu denken, ob es 
unbedingt notwendig ist, wirkliche Raumvorstellungen bei 
Blindgeborenen anzunehmen; das Verhalten unseres Patienten 
mahnt zur gréfsten Vorsicht, aus den effektiven Leistungen 
der Blinden auf die Art der den Leistungen zugrunde liegen- 
den Vorgiinge, auf das Vorhandensein oder Nichtvorhanden- 
sein wirklicher Raumyorstellungen, zu schliefsen. 

Welches sind denn eigentlich die Tatsachen, die zu der 
heute herrschenden Annahme gefitihrt haben, dafs die Blind- 
geborenen wirkliche Raumvorstellungen besitzen, die denen der 


Sehenden gleichwertig sind? 


Zuniichst ist zu sagen, dafs auch diejenigen, die den 
Blinden wirkliche Raumvorstellungen zuschreiben, diese im 
alleemeinen nur innerhalb des sog. engeren Tastraumes, 
d. h. des Raumes zwischen den Handen, in dem der Blinde 
Gegenstiinde genau abtasten kann, annehmen, nicht aber 
innerhalb des sog. weiteren Tastraumes, der so weit 
reicht ,,wie bei feststehendem Kérper die ausgestreckten Arme 
des Blinden“. 

Um das zu verstehen, miissen wir uns kurz die verschiedenen Tast- 
arten des Blinden vergegenwiirtigen. Eine ausfiihrliche Untersuchung 
dariiber lieferte Tn. Herter in seinen bereits mehrfach genannten 
»studien zur Blindenpsychologie*. Da seine Ausfiihrungen heute noch 
im wesentlichen die theoretische Grundlage fiir den Unterricht der 
Blinden im Tasten bilden?, so wollen wir uns hauptsichlich an seine 


Darlegungen halten. 
Heiter unterscheidet ein synthetisches und ein analysie- 
rendes Tasten. Bei der synthetischen Tastart gelange vor allem der 


' Vel. z. B. Hevver a. a. O. S. 433. 

2 Vgl. zB. Borve, Die Plastik des Blinden. Zeitschr. f. angewandte 
Psychol. 4 (1911), S. 106ff.; fermer Fr. Zecu, Erziehung und Unterricht 
der Blinden. Danzig 1913. 8. 129 ff. 
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»Raumsinn der Haut* zur Anwendung, beim analysierenden Tasten da- 
gegen komme der Raumsinn der Haut nicht in Frage, sondern die ver- 
schiedenen Tastbewegungen, die sich ,oft nur in-Hand- und Finger- 
zuckungen dufsern, die von dem ungetibten Beobachter kaum bemerkt 
werden (Zecu a. a. O. S. 120). 


Keiner der beiden Tastarten komme eine ausschliefsliche Bedeutung 
zu. Das synthetische Tasten sei sehr unyollkommen und bereite die 
genaue Auffassung nur vor; es liefere ein ,schematisches Gesamt- 
bild“, indem es Angaben zu machen ermégliche, ob ein Kérper eckig 
oder rund — im ersten Falle findet eine ungleichmiifsige, im zweiten 
eine im allgemeinen gleichmialsige Verteilung der Druckempfindungen 
statt —, ob er regelmifsig oder unregelmiifsig ist usw. Fiir eine genaue 
Anffassung eines Objektes sei das analysierende Tasten, das sich an 
das synthetische anschliefst, unerlifslich. Aber auch das analysierende 
Tasten fiir sich allein kénnte nicht priizise Raumvorstellungen vermitteln, 
sondern erst das Zusammenwirken beider Tastarten. 


Jetzt kénnen wir verstehen, weshalb Henrer und die seinen An- 
schauungen sich anschliefsenden Autoren behaupten, dafs der Blinde eigent- 
lich nur im engeren, nicht aber im weiteren Tastraume wirkliche Raum- 
vorstellungen gewinnen kann. Im weiteren Tastraume ist der Blinde nur 
auf die Tastbewegungen, das analysierende Tasten, angewiesen; er kann 
hier das synthetische Tasten gar nicht anwenden. Im engeren Tastraum 


dagegen, wo die Méglichkeit gegeben ist, das synthetische und das ana-| 


lysierende Tasten zusammen zu benutzen, wird die hinreichende Be- 
dingung fiir das Zustandekommen wirklicher Raumvorstellungen ge- 
schaffen. ,Nur dort erlangen die Bewegungen eine spezielle Bedeutung 
fiir die Raumvorstellung des Blinden, wo sie sich zu assoziieren yer- 
m6gen mit einem Simultanbild des Objektes“ (Hrnier S. 407). Deshalb 
wird von Hevrer, Burve u. a. fiir wahrscheinlich erklirt, dafs im weiteren 
Tastraum die Raumauffassung des Blinden sich ,auf eine Sukzession yon 
Bewegungsvorstellungen reduziere“ (Hrtier 8. 426). Nur wenn es dem 
Blinden gelingt, ,die Ergebnisse des Tastens im weiteren Tastraume auf 
den engeren Tastraum zu iibertragen* — die Anregung fiir eine solche 
,Tastraumzusammenziehung“ lige darin, ,dafs auch schon im engeren 
Tastraume Armbewegungen stattfinden* — kénnen die blofsen Bewegungs- 
vorstellungen der Arme im weiteren Tastraum in wirkliche Raumvor- 
stellungen umgesetzt werden“ (Burpr §. 115). Eine derartige ,,Tastraum- 
zusammenziehung“ kénnte indessen von einer relativ grofsen Anzahl 
von Blinden nicht vollzogen werden. 


Da also die Gewinnung wirklicher Raumyorstellungen nur 
innerhalb des engeren Tastraumes fiir sicher erklirt wird, 
sonnen wir den weiteren Tastraum tiberhaupt unberticksichtigt 
lassen. Wohl aber miissen wir jetzt fragen, welche Mittel der 
Blindenpsychologie zur Verfiigung stehen, nachzuweisen, dafs 


: 
; 
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der Blinde wenigstens im engeren Tastraum adiquate Raum- 
vorstellungen hat? Auf welche Weise ist es méglich zu kon- 
trollieren, ob ein Blinder innerhalb des engeren Tastraumes 
zu einer wirklichen Raumvorstellung gelangt ist oder nicht? 

In dieser Frage scheinen die Anschauungen HeExuers, der 
ihr ebenfalls eingehende Erérterungen gewidmet hat, be- 
stimmend geworden zu sein. Zunichst weist HELLER mit 
Recht darauf hin, dafs durch direkte Methoden, wie ,etwa 
durch das Beschreiben oder das Wiedererkennen der Objekte“*, 
,eine klare Einsicht in die Verhiltnisse ... nicht zu er- 
reichen ist“. ; : 

Eine genaue Beschreibung eines Objektes ist kein 
hinreichendes Zeugnis fiir das deutliche Vorstellen des be- 
treffenden Gegenstandes, da es sich bei einer Beschreibung 
oft nur um die Angabe gediichtnismiifsig eingepriigter Merk- 
male handelt, ,ohne dafs der Schilderung eine priizise Vor- 
stellung zu entsprechen braucht*.? Eine genaue Gegenstands- 
beschreibung seitens eines Blinden kann daher sehr tiiuschen. 
»Wenn man“, sagt He~ier, ,dem Blinden ein Objekt, z. B. 
einen Wiirfel, mit der Aufforderung vorlegt, denselben zum 
Zweck einer genauen Beschreibung zu betasten,, bei welcher 
es sich um die Angabe der Ecken-, Kanten-, Flachenanzahl, der 
Gréfse und des Stoffes, aus welechem das Objekt gefertigt ist, 
handelt, so ereignet es sich hiufig, dafs der Blinde diese Be- 
stimmungen sukzessiv von dem vorgelegten Objekt abliest, 
ohne dafs eine genaue Vorstellung dieser genauen Beschrei- 
bung zugrunde liegt. Der Blinde zihlt nach der Reihenfolge 
der Fragepunkte die Zahl der Ecken, Kanten und Flichen, 
darauf nimmt er die Mafsbestimmung vor, wobei dem un- 
getibten Blinden die eng aneinander gelegten Finger gleich- 
sam als Mafsstab dienen“ ... (S. 411). (Das Verhalten des 
Blinden in diesem Beispiele ist, wie man leicht erkennt, ganz 
ahnlich dem Verhalten unseres Patienten bei jenen friiher 
(S. 191 f.) beschriebenen Versuchen, bei denen der Kranke, ohne 


1 Vgl. in diesem Zusammenhang auch die Ausfiihrungen yon G. E. 
Mituer tiber den Unterschied zwischen einer ,Beschreibung auf Grund 
erinnerter Beurteilung* und einer ,Beschreibung auf Grund erinnerien 
Objektes“ in ,Zur Analyse der Gedichtnistitigkeit und des Vorstellungs- 
verlaufs*. I: Teil. Zeitschr. f. Psychol., Ergzbd. 5, 8. 64 ff. 

Goldstein-Gelb, ,Untersuchungen* Bd. I. 16 
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ein Simultanbild eines vorgelegten Objektes zu erlangen, die 
einzelnen Merkmale desselben rein summativ ‘angab.) 

Das Wiedererkennen eines Objektes kann natiirlich, 
wie Hetner richtig bemerkt, noch weniger ein Kriterium fiir 
das Vorhandensein einer adiquaten Objektvorstellung bilden. 
Dafiir sprechen nicht nur allgemeine theoretische Erwigungen, 
die uns im Augenblicke nicht zu beschiiftigen brauchen, sondern 
die an Blinden vielfach konstatierte Tatsache — im tibrigen 
eine Tatsache, die wir ganz ahnlich auch bei unserem Patienten 
feststellen konnten —, dafs sich ,das Wiedererkennen tiber- 
haupt nicht auf das vollstiindige Objekt, sondern blofs auf ein 
uns vielleicht vollkommen nebensiichlich erscheinendes Merk- 
mal desselben bezieht. Fehlt dem Blinden aus subjektiven 
oder aus objektiven Griinden die Méglichkeit, das Objekt in 
toto aufzufassen, so begnitigt er sich mit-der Aufsuchung eines 
bestimmten, den Tastbedingungen giinstig gelegenen Teiles, 
der in seinem Bewulstsein die Vorstellung: des Gesamtobjektes 
vertritt und sich haufig selbst mit dem Namen des betreffenden 
Gegenstandes deckt“ (S. 412). 

Wenn auch die Tatsachen der genauen Beschreibung und 
des Wiedererkennens von Gegenstinden nicht ausreichen, um 
iiber das Vorhandensein oder Nichtvorhandensein von wirk- 
lichen Raumvorstellungen bei Blinden sicher urteilen zu kénnen, 
so gibt es nach der Meinung der Blindenpidagogen und -psycho- 
logen (im Anschlufs an Hetrer) andere unzweideutige, wenn 
auch indirekte Beweise dafiir, dafs die Blinden exakte Raum- 
vorstellungen besitzen. Diese Beweise sollen Erzeugnisse der 
Blinden im Modellieren erbringen. ,Wenn der Blinde in der 
Lage ist, ein ihm vorgelegtes Objekt plastisch nachzubilden, 
so kann man sich der Uberzeugung hingeben, dafs derselbe 
zu einer adaiquaten Vorstellung des betreffenden Gegenstandes 
gelangt ist“ (Herier, S. 413). ,Wenn ein Blinder gut mo- 
delliert, so heifst das mit Saaoren Worten, er kann gut tasten, 
er besitzt genaue Raumvorstellungen .. .“ (Burns, 8. 121). 

Ganz ihnlich dufsern sich Zecu!, FrROBEs? u. a. 


Es bedarf keiner langen Auseinandersetzung, dafs der- 


pn 


1 Zeon a. a. O. S. 121. 
2 Frozes, Lehrb. d. experim. Paces Bd. T,, 1917, S/352. * ssp 
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artige Schlufsfolgerungen nicht zuzutreffen brauchen. Wenn 
das Modellieren das biindige Zeugnis fiir das Vorhandensein 
wirklicher Raumvorstellungen bei Blinden abgeben soll, so ist 
die ganze Beweisfiihrung theoretisch sicherlich nicht einwand- 
frei. Wir haben ja gesehen, dafs unser Patient, der sicher 
keine Totalvorstellung von einem ihm in die Hand gegebenen 
Gegenstande hatte, Zeichnungen zustande brachte, die dem 
betreffenden Objekt erstaunlich ahnlich waren. Allerdings 
war er nicht imstande, irgend etwas nachzuzeichnen; er 
, geleitet von , Beurteilungen“ liber rium- 
liche Formen und Grifsen, zu denen er ebenfalls nur indirekt 
gelangen konnte. Kéonnten aber die Blinden — wenigstens 
ein grofssr Teil von ihnen — im Prinzip nicht ebenso ver- 
fabren wie unser Kranker? Kénnte es nicht auch bei den 
Blinden nur so aussehen, als wenn sie ein vorgelegtes Ob- 
jekt plastisch ,nach“bilden wiirden, und modellieren sie nicht 
in Wirklichkeit spontan auf ae bestimmter gediichtnis- 
miifsig eingepriigter Merkmale 

Biindige Beweise gegen ae Méglichkeit liegen jeden- 
falls zurzeit in der Literatur nicht yor. Wenn manche blinden 
Kinder, die erst in die Schule eintreten, schon imstande sind, 
bekannte Gegenstinde, wie z. B. bestimmte Friichte (Apfel, 
Birnen usw.) in Ton aus dem Gediichtnis anndbernd richtig 
zu formen, so ist das nicht ein zwingender Beweis dafiir, 
dafs die Kinder ihre ,mit der Hand erworbenen Raumvorstel- 
lungen... mit der Hand... wihrend des Modellierens wieder 
ins Plastische umsetzen“ (BurDE S. 109). Auch dann, wenn 
die Kinder die Frucht wieder in die Hand bekommen und 
jetzt die Gestalt. noch besser treffen, braucht es sich nicht um 
ein Nachformen zu handeln; es kann sehr wohl ein spon- 
tanes Erzeugnis sein, das unter solchen Umstiinden natur- 
gemiifs genauer ausfillt als dann, wenn die Kinder aus dem 
Gediichtnis formen. Die Blinden kénnten jedenfalls auch 
mit Hilfe gleicher und ahnlicher Hilfsmittel, deren sich unser 
Patient bediente, zu sehr guten Erzeugnissen gelangen. 


Dafs eine solche Annahme zutreffen kann, darauf deuten manche 
aus der Blindenpsychologie berichteten Tatsachen hin, die eine grofse 
Ubereinstimmung des Verhaltens der Blinden mit dem unseres Kranken 
aufweisen. So miissen z. B, die Blinden beim Formen komplizierterer 
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Gegenstinde dieselben wihrend des Formens kontrollierend nachtasten, 
also ganz &hnlich verfahren wie unser Patient. Ferner besteht, wie 
Burve festgestellt hat, ein allgemeiner Fehler der Blinden darin, dafs 
sie beim Modellieren Proportionen nicht gut treffen. Unser Patient 
machte, wie wir es an den Beispielen (S. 200) gesehen haben, ebenfalls 
darin Fehler, was ja gerade nach der Art, wie er zeichnete, verstindlich 
ist. — Und wenn es unter den Blinden darin Ausnahmefille gibt, wie 
den Tiroler Krernuans (gest. um 1830), der — tibrigens erst im vierten (!) 
Jahre erblindet — Kruzifixe in beliebiger Gréfse ohne Vorbilder zu 
scbnitzen und dabei die Proportionen immer richtig zu treffen ver- 
mochte, so spricht auch das nicht gegen die Méglichkeit unserer hier 
entwickelten Annahme. Das richtige Treffen der Proportionen kénnte 
auch hier ohne ,adiquate Objektvorstellungen“, sondern auf Grund von 
4bnlichen Uberlegungen tiber die Gréfsenverhialtnisse, wie sie unser 
Kranker anstellte, gescheben und sich aus der grofsen Eintibung speziell 
auf die Darstellung von Kruzifixen erkliren 


Wir wollen und kénnen damit natiirlich nicht beweisen, 
dafs das Modellieren bei allen Blinden und immer in der 
Weise wie bei unserem Patienten vor sich geht. Der Haupt- 
zweck der vorstehenden Ausftihrungen war, zu zeigen, dals 
es jedenfalls unzulassig ist, die Erzeugnisse der 
Blinden im Modellieren ohne weiteres.als einen 
biindigen Beweis fiir das Vorhandensein wirk- 
licher Raumvorstellungen bei Blinden anzusehen, 
was tatsichlich geschieht. 

Wenn wir angenommen haben, dafs die Erzeugnisse im 
Modellieren der Blindgeborenen ahnlich wie die zeichnerischen 
Leistungen unseres Patienten, d. h. ohne jede riiumliche Vor- 
stellung zustande gekommen sein kénnen, so ist der Schluls 
aus dem Modellieren auf das Vorliegen taktiler Raumyor- 
stellungen auch noch aus einem anderen Grunde nicht be- 
rechtigt: es ist nimlich keineswegs sicher, ob nicht die guten 
Leistungen der Blinden: auf Grund von optischen Raum- 
vorstellungen zustande kommen. Der Begriff ,,Blindgeboren“ 
ist ein Sammelname fiir Personen mit sehr verschieden starker 
Beeintrichtigung der Sehleistung. Die meisten der bisher unter- 
suchten Faile sind keineswegs véllig blind gewesen. So hatte 
z. B. der gréfste Teil derartiger Blinder, die von HocHEIsrEN 
und GrrespacH untersucht wurden, nicht nur einen sog. Licht- 
schimmer, sondern die betreffenden Blinden konnten die Hand 
als Schatten (teilweise sogar auf 2'/, m Entfernung) sehen, 
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vielfach auch Gegenstiinde in unmittelbarer Nahe der Augen 
erkennen, oder auf */, m Entfernung merken, ob die Finger 
gespreizt waren, und einige konnten sogar die Finger dabei 
zahlen.? 

Solche Blinde, die also zum betriichtlichen Teil nur hoch- 
gradig schwachsichtig waren, sind deshalb ganz ungeeignet 
fiir die Beantwortung der Frage nach dem Vorhandensein 
oder Nichtvorhandensein eines besonderen Tastraumes, weil es 
ja nicht ausgeschlossen ist, dafs ihre Leistungen auf Grund 
optischer Raumvorstellungen zustande kommen. Bisher ist 
uns kein einziger Fall bekannt, bei dem einwandfrei fest- 
gestellt war, dafs der Betreffende von Geburt an wirklich total 
blind war und doch zu relativ sehr guten Leistungen auf tak- 
tilem Gebiet gelangte. Man ersieht aus der Literatur nur, 
dafs verschiedene Blinde eine sehr verschiedene Vollkommen- 
heit der Tastleistungen erreichen, man ersieht aber nicht, 
welche gerade zu guten Leistungen kommen und welche nicht. 
Uberhaupt ist wegen der grofsen methodischen Unyollkommen- 
heit der Untersuchungen eine genauere Einsicht in die Tast- 
entwicklung im einzelnen Fall nicht zu gewinnen. Bei 
der Beschiftigung mit der einschlagigen Literatur driingen 
sich fortwiihrend die naheliegendsten sinnes- und wahrneh- 
mungspsychologischen Fragen auf, die nicht nur unbeantwortet 
geblieben, sondern nicht einmal aufgeworfen worden sind. So 
ist es z. B. eine theoretisch aufserordentlich interessante und fiir 
das Verstiindnis der Beobachtungen an Blindgeborenen wichtige 
Frage, ob nicht bei solehen Individuen, die im Laufe etwa 
des ersten Jahres erblindet sind und spater keinerlei optische 
Erinnerungsbilder mehr erwecken kénnen, die vor der Er- 
blindung stattgefundenen optischen Vorgiinge gentigt haben, 
um den zentralen Sehapparat in dem Malse auszubilden, dafs 
die Tastleistungen dieser Blinden keineswegs vollig unabhingig 
von allem Optischen zustande kommen. Auch bei Blind- 
geborenen, die die sog. endogen erregte Grauempfindung 
haben, kénnte man zum mindesten mit der Mdglichkeit 


' Nicht wesentlich anders steht es um die Blinden, die von anderen 
Forschern untersucht wurden. Uber einen grofsen Teil der Blinden 
lafst sich in dieser Hinsicht tberhaupt nichts sagen, da nihere Angaben 
irgendwelcher Art fehlen. 
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rechnen, dafs diese optischen Vorgiénge- Raumvyorstellungen 
wenn auch sehr primitiver Natur, vermitteln. 


’ 


Wenn wir nun auch an der Hand unserer Befunde 
zu dem Ergebnis kamen, dafs kein Beweis vorliegt, dafs 
die wirklich’ blinden ,Blindgeborenen“ wirkliche Raum- 
vorstellungen haben, so mahnt uns ein genauer Vergleich der 
Leistungen unseres Patienten mit denen der Blindgeborenen 
doch zur Vorsicht: wir sind nicht ohne weiteres berechtigt, 
ganz gleiche Verhiltnisse in den beiden Fallen anzunehmen, 
denn tatsichlich sind die Leistungen der Blindgebo- 
renen und die unseres Patienten keineswegs ganz 
gleich. Unser Patient hat bei geschlossenen Augen viel 
weniger leisten kénnen als die Blinden. Das zeigte sich nicht 
nur darin, dafs der Kranke nur mit optischer Kontrolle 
zeichnen konnte, sondern vor allem auch darin, dafs unser 
Patient bei geschlossenen Augen unvergleichlich unbeholfener 
war als der allergrdfste Teil der Blindgeborenen. Sollte das 
nicht vielleicht doch darauf zuriickzufiihren sein, kénnte man 
fragen, dafs die Blinden sich von unserem Patienten durch 
den Besitz von Raumvorstellungen auszeichnen? Allerdings 
draingt sich dann auch die Gegenfrage auf, warum unser 
Patient, der bei geschlossenen Augen sich in aAhnlichem 
Zustand befand, wie ein Blindgeborener, keine . Raum- 
vorstellungen hatte ? 


Wir glauben nicht, dafs die Verschiedenheit zwischen den 
Leistungen unseres Patienten und denen der Blindgeborenen 
so erklart werden muls. Vielmehr kénnte sie eine andere 
einfache Erkliirung dadurch finden, dafs unser Patient, der 
ja jederzeit in der Lage war, die verschiedenen Verrichtungen 
des praktischen Lebens mit offenen Augen auszufiihren, natiir- 
lich nicht genétigt war, seinen Tastsinn auch nur im ent- 
ferntesten so gut auszubilden wie der Blindgeborene, der in 
unvergleichlich gréfserem Mafse auf den Gebrauch des Tast- 
sinns angewiesen ist. Wir wollen das an einigen Beispielen 
verdeutlichen. . ee itr 

- Wir erinnern zunachst an die Leistungen des Patienten 
beim Erkennen von Gréfsen*und Formen. Wir sahen; dafs 
sich der Kranke abnlich wie die Blindgeborenen vorzugsweise 
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des Konvergenztastens bediente, dafs er aber dabei nur zu 
recht groben Resultaten kam, zu unvergleichlich gréberen als 
die Blindgeborenen. Nach Heturrs Beobachtung besitzt eine 
grofse Anzahl Blinder ,in diesem Konvergenzmechanismus 
einen wunderbar feinen absoluten Grdéfsenmalsstab“. Die 
Blinden. sind auf diese Weise imstande, Entfernungen auf 
Millimeter genau zu schiitzen. ,,Die gréfste Unterschiedsemp- 
findlichkeit herrscht bei méglichster Niihe der beiden Tast- 
finger. So sind viele Blinde imstande die wechselnde Dicke 
von Papiersorten zu unterscheiden, die nur mit Hilfe subtilster 
Mafsverfahren fiir gewéhnlich festgestellt werden kann, wobei 
die Relativitit der Beurteilung noch wesentlich dadurch er- 


~hoht wird, dafs sich die Tastfinger gegeneinander sehr rasch 


verschieben“ (a. a. O. S. 421—422). 


Unser Patient war nicht im entferntesten in der Lage, 
solche Leistungen zu vollbringen; er kam mit Hilfe des Kon- 
vergenztastens nur zu so groben Feststellungen wie: ,,es wird 
jetzt schmiler, es wird jetzt breiter* usw. Dafs aber der 
Patient nur zu so grober Schatzung kam, kénnte daran legen, 
dafs er im praktischen Leben und im Beruf mit Hilfe des 
Tastsinnes allein keine feineren Abmessungen zu machen 
brauchte und daher nicht gelernt hatte, die kinisthetischen 
Empfindungen, die den verschiedenen Spannweiten der Finger 
entsprechen, in genauerer Weise zu beachten und bei Beur- 
teilung von Gréfsen zu verwerten. Hiitten wir ihn daraufhin 
unterrichten lassen, was nattirlich nur eine tiberfitissige Be- 
lastung fiir ihn gewesen wire, so hiitte es der Kranke bei 
seiner ausgezeichneten Veranlagung fiir die in Frage kom- 
menden Leistungen mit der Zeit zweifellos auch dazu ge- 
bracht. So wie er imstande war, sich bestimmte ausgezeichnete 
Stellungen seiner Glieder in der Weise zu merken, dals er die 
dabei auftretenden kinisthetischen Empfindungen mit den 
Wortbezeichnungen der betreffenden Stellungen zu assoziieren 


gelernt hat, so hatte er auch im Notfalle solche kinisthetischen 
. Empfindungen, welche den nicht ausgezeichneten Stellungen 


entsprechen, sich gediichtnismiilsig eimpriigen kiénnen. Kdéounte 
nicht der Blindgeborene so_verfahren, indem er sich yon 
klein auf darin tibt und in dieser Richtung unterrichtet wird? 
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Dazu wiirde auch die von Treves? gegen Herier geltend gemachte 
Tatsache stimmen, dafs ,die Leistungen der Blinden mit Hilfe von Tast- 
bewegungen allein im weiteren Tastraum im Prinzip nicht hinter den 
Leistungen im engeren Tastraum zuriickbleiben. Es gelingt den Blinden 
leicht und schnell ,,eine Stellung (z. B. einen gewissen Grad von Beugung 
des Ellenbogens) wieder einzunehmen, nachdéem man sie dieselbe zuerst 
passiv hat einnehmen und priifen lassen, indem man ausdriicklich ihre 
Aufmerksamkeit auf das hingelenkt hat, was sie am Arme empfinden,. 
wenn sie ihn in der angenommenen Stellung unbeweglich halten, und 
wenn sie ihn bewegen, um ihn in diese Stellung zu bringen (S. 283—84). 
Die auf eine Bewegung sich beziehendo kinisthetische Empfindung und 
Vorstellung ,liefern dem Blinden vollkommen ausreichende 
Anhaltspunkte, um die Ausdrucksweise zu beherrschen, 
deren der Sehende sich bedient, wenn er seine Raumvor- 
stellungen kundgibt* (S. 86).? 


In grundsiitzlich ihnlicher Weise kénnten sich alle Differenzen 
zwischen den Leistungen unseres Patienten und denen der Blind- 
geborenen erklaren. So erklirtsich,um noch ein konkretes Beispiel 
zu geben, die Tatsache, dafs der Patient, wenn er auf dem Sofa 

‘lag und die Aufgabe erhielt, seinen Arm senkrecht nach oben 

zu erheben, den Arm nach dem Kopf zu fiihrte. Ein blind- 
geborenes Madchen, mit dem wir selbst den gleichen Versuch 
anstellten, erftillte die Aufgabe prompt und richtig. Der Unter- 
schied kénnte einfach darin bestehen, dafs die Blinde das Wort 
,oben“ mit den bestimmten kinisthetischen Empfindungen im 
Schultergelenk zu assoziieren gelernt hatte, unser Patient aber 
mit den kinisthetischen Empfindungen bei Kopfbewegung; 
diese Assoziation, Kopf-oben, war fiir ihn natiirlich die nahe- 
liegendste und auch praktisch wertvollste. Als wir aber ver- 
suchten, den Patienten zu lehren, den Versuch in richtiger 
Weise auszufiihren, so merkten wir deutlich, dafs er das nach 
wenigen Malen gta hiitte. 

Wir haben nach dem Ausgefiihrten weder ohne weiteres 
Veranlassung noch Berechtigung, aus der Verschiedenheit der 
Leistungen der Blinden und unseres Patienten zu schliefsen, 
dafs zwar unser Patient keinen besonderen Tastraum besitzt, 
wohl aber die’ Blindgeborenen. Trotzdem kénnten sehr wohl 


? Beobachtungen iiber den Muskelsinn bei Blinden. Arch. f. ges- 
Psych. 16 (1900), S. 279 ff. 
* yon uns gesperrt. 
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zwischen den taktilen Gegebenheiten bei den Blindgeborenen 
und den bei unserem Patienten in phiinomenaler Hinsicht noch 
niher zu untersuchende Verschiedenheiten bestehen, womit 
aber noch nicht gesagt ist, dafs die Blindgeborenen Raum- 
vorstellungen im Sinne des Normalen haben. 


Bei dem Vergleich des Verhaltens unseres Patienten 
mit dem der Blindgeborenen miissen wir noch auf die 
Erscheinung eingehen, die im Vordergrund des Verhaltens 
unseres Patienten steht, nimlich das Auftreten der Tast- 
bewegungen und -zuckungen, die auch bei vielen 
Blinden beobachtet wurden. 

, Die ersten Beobachtungen derartiger Zuckungen bei Blinden 
stammen von CzERMAK aus dem Jahre 1855, der nach der von 
Weser angegebenen Methode die Raumschwelle an sehr ver- 
schiedenen Hautstellen bei Blinden festzustellen gesucht hat 
’. und dabei fand, dafs sich die Blinden bei der Priifung des 
- Raumsinnes in charakteristischer Weise anders zu benehmen 
pflegen, als Sehende.* 


; »sehende“, sagt Czermak, ,bleiben ganz ruhig dabei, wenn man ihnen 

‘ die Zirkelspitzen auf eine beliebige Hautstelle aufsetzt, und halten still, 
fos ohne erst dazu aufgefordert werden zu miissen; wiihrend Blinde jene 
Korperteile, deren Haut mit dem Zirkel untersucht wird, in fortwahrende, 
nur bei einiger Aufmerksamkeit von seite des Experimentators bemerk- 
bare, kleine und ziemlich rasche Bewegungen versetzen. Diese Be 
wegungen, welche man vielleicht nicht unpassend ylastzuckungen™~ 
nennen kénnte, scheinen halb unwillkiirlich zu erfolgen, indem 
die Blinden, an denen ich,meine Messungen machte, die- 
selben nie vollig unterliefsen, selbst wenn ich sie darum 
-ausdriicklich gebeten hatte.’ 

Die Tastzuckungen, durch welche die einfachen Eindriicke der auf 
der Haut ruhenden Zirkelspitzen in verschiedener Weise abgeindert 
werden, und welche somit offenbar zur leichteren Unterscheidung der 

. -.Tasteindriicke, abnlich wie die Bewegungen der Tastorgane beim Tasten 
— wberhaupt, beitragen miissen, erfolgen nicht nur an den Gelenken, 

“sondern auch an Korperteilen, welche nicht weiter gegliedert sind, wie 
' z. B. in der Mitte des Handriickens, des Ober- und Unterarms usw. An 


1 J. N. Czrrmax, Physiologische Studien, III: Beitriige zur Physio- 
logie des Tastsinnes, Sitzber. d. mathem.-naturw. Kl. d. Kaiserl. Akad. d. 
Wiss. zu Wien 15 (1855), S. 482 ff. 

2 yon uns gesperrt. 
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246 Kurt Goldstein und Adhémar Gelb. - [83, 90] 


solchen Orten zuckten meine Blinden mit einzelnen Sehnen und Muskel- 
biuchen, um die betreffenden Hautpartien zu verschieben und in ver- 
schiedener Weise gegen die Zirkelspitzen anzudriicken — mit einem 
Worte, ,um die Objekte gewissermafsen selbstiindig zu betasten*. 


Nach Czprmak haben eine ganze Reihe anderer Autoren 
— G&rrrner'!, Hocurtsen?, HELLER®, GrrespacH* u. a. — die 
eigentiimlichen Tastzuckungen an ihren Blinden festgestellt. 
Hetrer beschreibt die Tastzuckungen ausftihrlicher foleender- 
mafsen : 


»Die Zuckungen, welche bei den Raumsinnuntersuchungen auf- 
treten, setzen sich aus zwei Bewegungen zusammen, deren eine einen 
verstiirkten oder yerringerten Druck zur Folge hat, wihrend die andere 
in Exkursionen um die beriihrte Hautstelle besteht. Hierbei erstreckt 
sich der Druck bald auf beide Zirkelspitzen gleichzeitig, bald geht er 
sukzessive von der einen auf die andere tiber. Es ist nun wahrschein- 
licb, dafs diese senkrecht auf die Liingsrichtung der Tastfliche erfolgen- 
den Bewegungen angeregt werden durch die Undeutlichkeit des Ein- 
druckes und den Zweck haben, die fiir die Auffassung giinstige Normal- 
intensitiit herzustellen. Die sukzessive Druckverstirkung dient offenbar 
der Uberfithrung des simultanen in einen sukzessiven Eindruck und 
findet ihren Anlafs in der bei den Zirkelyersuchen unvermeidlichen Un- 
gleichartigkeit der beiden Empfindungen. Setzt man nun die Punkte 
etwa in Entfernungen von 10, 12 und 14 mm der Vola manus auf und 
driickt dieselben hinliinglich an, so unterbleiben zwar die Druckver- 
stirkungen, aber dennoch kann man beobachten, dafs die Haut von 
einem Punkt gegen den anderen bewegt wird. Dies erfolgt ziemlich 
unregelmifsig und sehr rasch, so dafs eine grofse Anzahl yon Beobach- 
tungen nétig ist, um sich hinlinglich wtiber den Charakter dieser 
Zuckungen zu unterrichten. Die Tastbewegungen unterscheiden sich 
yon den unvwillkiirlichen Tastzuckungen, nicht der Art, sondern blofs 
dem Grade nach, sie erfolgen langsamer und geordneter als die letzteren, 
aber auch bei ihnen macht sich die Tendenz geltend, die Haut von 
einem Punkt gegen den anderen zu verschieben* (Hxtusr, a. a. O. 
8. 244—245). 


1 Girrner, Versuche tiber den Raumsinn der Haut an Blinden, 
Zeitschr. f. Biologie 17 (1881), S. 56 ff. 

2.P. Hocneisen, Uber Son Muskelsinn der ees Z. f. Psychol. 5 
eas S. 239 ff., namentlich 8. 271 ff. 

3 De. Beres, Studien zur Blinden- Paychologie, Wundts Philos. Studien 

AL (1895), S. 244. 

4 H. Griespacu, Vergleichende Untersuchungen wtber die Sinnes- 
scharfe Blinder und Sehender, Pfliigers Archiv f. cs ges: Physiol. 74 (1899), 
Rae oreit u. 70.1809), 88. 365 ff. 
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Nach dem Mitgeteilten ergibt sich ohne weiteres, dafs die 
von CzERMAK, GriesBacH und anderen geprtiften Blinden sich 


in ganz ihnlicher Weise verhielten wie unser Patient. 


Die Frage nach dem Zweck und dem Ursprung solcher 
Tastbewegungen und -zuckungen ist in der Literatur im ver- 
schiedenen Sinne beantwortet worden. Czrermak glaubte, cals 
es dem Blinden mit den Tastzuckungen abnlich gehen mag, 
,wie den Sehenden mit der Einstellung der Sehachse. So wie 


-namlich Sehende, wenn sie einen Gegenstand vermittels des 


Gesichtes scharf wahrnehmen wollen, unwillktirlich die Sehachse 
auf das zu fixierende Objekt richten, um das Bild desselben 
auf den gelben Fleck fallen zu machen, ebenso und aus ihn- 
lichen Griinden versetzen wahrscheinlich Blinde ihre Tast- 
organe in Bewegungen und Zuckungen*. 

HevLER konnte die vorstehende Erklarung Czermaks wider- 
legen. Er sagt, dafs, wenn es sich bei den Tastzuckungen um 
einen ahnlichen Vorgang handelt, wie bei den Augenbe- 
wegungen, so mitifsten ,alle Zuckungen in der Richtung der 
Verbindungslinie des Eindruckes mit der Stelle des deutlichsten 
Tastens erfolgen, was in Wirklichkeit nicht der Fall ist“. Auf 
Grund derartiger und ahnlicher Beobachtungen: kam HeEtier 
zu dem Resultat, dafs die Tastzuckungen nichts anderes sind 
als unwillktirhche Tastbewegungen, also zu einem Resultat, 
dem wir nach den Erfahrungen an unserem Patienten voll- 
stindig beistimmen kénnen. 

Dafs bei den Blinden die Tastzuckungen direkt an der 
gereizten Stelle auftreten, erklirt sich wohl in analoger Weise 
wie die Tatsache, dafs auch das Auftreten der Tastzuckungen 
bei unserem Patienten oft direkt an der gereizten Stelle er- 
folgte (vgl. oben S. 181). 

Die Beobachtung von CzERMAk und GrrssBacH, dafs sich 
ihre Blinden bei Raumsinnuntersuchungen nie so ruhig ver- 
hielten wie Normale, haben andere Autoren nicht  bestiitigt. 
So hat Hetier die Tastzuckungen nur bei einzelnen Blinden 
feststellen kénnen, und Hocnrtsen hat sie sogar unter einem 
grofsen Material -nur ‘bei einem einzigen blindgeborenen 
10jahrigen Knaben beobachtet.. © 9°)": kissin 

Wenn auch die Méglichkeit, dafs die Tastzuckungen tiber- 
sehen worden sind, nicht ganz ‘von der Hand zu weisen ist, 
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248 "Kurt Goldstein und Adhémar Gelb. [83, 92] 
so gibt es nach unseren eigenen Beobachtungen sicher 
auch solche Blindgeborene, die sowohl bei Raumsinn- 
untersuchungen wie bei der Lokalisationsprtifung keine Tast- 
zuckungen ausftihren. Und zwar haben wir das gerade 
bei einem solchen blindgeborenen® 14jahrigen (vollstindig 
ohne Augapfel geborenen) Miidchen gefunden, bei dem wir 
noch am sichersten. annehmen konnten, dafs es von Geburt 
an wirklich blind war, also nicht einmal einen sog. Lichtschein 
hatte. Dieses Madchen lokalisierte ohne Tastzuckungen aus- 
gezeichnet und hatte zum mindesten eine so feine Raum- 
schwelle wie ungetibte Normale. : 

Wie erklart es sich nun, dafs einzelne Blindgeborene auch 
ohne Tastzuckungen gut zu lokalisieren imstande sind und 
eine normale Raumschwelle haben? 

Um diese Frage sicher zu beantworten, sind noch ein- 
gehende Untersuchungen nétig. Wir kénnen uns gemifs unseren 
bisherigen Ausfitihrungen den Vorgang bei der Lokalisation 
etwa folgendermafsen vorstellen. Wir haben gesehen, dafs 
sowohl bei der automatischen als auch bei der nichtautomati- 
schen Lokalisation des Normalen als Folge eines Hautsinnes- 
reizes zwei ibrer Natur nach verschiedene physiologische Vor- 
giinge zustande kommen: der eine wird durch die Reizung 
des Hautsinnapparates an sich hervorgerufen, der andere ent- 
spricht der Wirksamkeit des durch die Erregung des Druck- 
punktes aktivierten bestimmten kinisthetischen Residuums und 
ist je nach der Kérperstelle qualitativ verschieden. Diesem 
zweiten Vorgang haben wir sowohl bei der automatischen als 
auch bei der nicht automatischen Lokalisation dem Wesen nach 
die gleiche Bedeutung zugeschrieben; wir betrachteten ihn als 
ein ,reproduzierendes Moment*. In dem einen Falle ruft er 
eine mit ihm eindeutig verkniipfte (reflexartige) Lokalisations- 
bewegung, in dem anderen ein mit ihm assoziiertes Gesichts- 
bild hervor. Wie wir schon ausftihrten, befindet sich unser 
Patient in einem fahnlichen Zustande wie ein -unerfahrenes 
Kind. Bei ihm mufs wie bei dem Kinde zur Schaffung einer 
eindeutigen Beziehung. zwischen bestimmten Hautstellen und 
bestimmten Lokalisationsbewegungen immer die Tastzuckung 
selbst erfolgen, an die die Lokalisationsbewegung gekniipft ist. 
In einem ganz dbnlichen Zustande bleiben manche Blind- 
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geborene, eben die, die bei Lokalisationsversuchen Tast- 
zuckungen .ausfithren; bei anderen Blindgeborenen dagegen 
hat sich zwischen der Erregung einer bestimmten Hautstelle 
und dem ihr entsprechenden kinisthetischen Vorgang, eine 
feste Verkntipfung ausgebildet, durch die der Tasteindruck 
eine besondere Farbung, eine charakteristische Tastqualitit 
bekommt. 

Wir kénnen uns das Zustandekommen dieser Tastqualitat 
unter Zugrundelegung einer mehr psychologischen oder einer 
mehr physiologischen Betrachtungs- und Ausdrucksweise vor- 
stellen. 

Bei einer psychologischen Betrachtungsweise kann man 
sich die Sachlage etwa so denken: Wenn auch die Wirksam- 
keit eines kinisthetischen Residuums vielfach nicht im Bewulst- 
sein nachweisbar ist, so kénnen diesem physiologischen Vor- 
gang unter Umstinden doch bestimmte Inhalte entsprechen; 

“es kommen dann bestimmte, je nach der gereizten Kérperstelle 
qualitativ verschiedene kiniisthetische Vorstellungen zustande, 
die nicht isoliert, sondern in so enger Verbindung mit gleich- 
zeitig gegebenen und im Bewulstsein dominierenden Be- 
rihrungsempfindungen auftreten, dafs eine Analyse, eine Son- 
derung der beiden Inhalte gar nicht oder jedenfalls nur mit 
ganz besonderer Anstrengung und nach liangerer Ubung mig- 
lich wird. Die Folge davon ist, dafs die eigenttimliche quali- 
tative Farbung, die im Grunde nur von der kiniasthetischen 
»Komponente* herriihrt, als besondere Qualitit des Gesamt- 
eindruckes erscheint. 

Wer aber eine physiologische Betrachtungsweise vorzieht, 
braucht ein Auftreten kinasthetischer Vorstellungsbilder tiber- 
haupt nicht anzunehmen und kann so argumentieren: eben 
weil bei Erregung des Hautsinnapparates mit dem dieser Er- 
regung entsprechenden physiologischen Vorgang noch der 
physiologische Vorgang der kiniisthetischen Erregung hervor- 

-gerufen wird, erhilt die zustandekommende Tastempfindung 
eine eigentiimliche qualitative Farbung, die durch den kin- 
isthetischen Vorgang bedingt wird. - 

Die Tastqualitit garantiert die eindeutige Verbindung 


"zwischen der Erregung einer bestimmten Hautstelle und einer 
_ bestimmten Lokalisationsbewegung. Warum zur Ausfiihrung 
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«=o Kurt-Goldstein und Adhémar Gelb... 84> (8B, 94] 
iner bestimmten Lokalisationsbewegung bei manchen Blinden 
‘as Auftreten von Tastzuckungen niétig ist, bei anderen. das 
duben einer. “Tastqualitat ausreicht, lassen ‘wir dahin ge- 
tellt. Es gentigt uns verstindlich gemacht zu haben, dals 
uch bei Blindgeborenen ohne.Tastzuckungen fiir einen ein- 
leutigen Zusammenhang zwischen Beriihrung einer bestimmten 
Tautstelle und einer bestimmten Sst ste Semi Sa ge- 
orgt ist. ¥ ee earth, ae 

Man darf daraus nicht etwa eciiictaen: dafs aibnliche 
fastqualitiiten wie manche Blindgeborene auch der Normale 
yaben mufs. Gewifs kénnten sie sich bei ihm ausbilden. Dafs 
ie dem Normalen zu fehlen. pflegen, daftir ist ja unser Patient 
in Beleg. Und zwar bilden sie sich beim Normalen nicht 
ius, weil er sie nicht braucht, da er bei seinen Tastleistungen 
yptische Inhalte immer zu Hilfe nehmen kann. Aus demselben 
xrunde haben. sich diese Tastqualitiiten bei unserem Patienten 
richt ausgebildet, weil er im gewéhnlichen Leben ja alles mit 
yffenen Augen verrichtet. wget A 


EAA IE PE DME cate 


nomena 


Untersuchungen tiber das Sehen der Hemianopiker 
und Hemiamblyopiker. 


Von 
Witnetm Fucus. 


1. Teil: Verlagerungserscheinungen. 


Inhalt. 

I. Abschnitt. Seite 
be Beobachtungen von Verlagerungserscheinungen. . . 252 
LVrCoMIcOl Mme DOT WALL Wi katattcge Sass vo. Segtans ves eM cant pete” er. COG 

j § 1. Verlagorung von Objekten, ‘ia nur in as peathadigtan 
Gesichtsfeldhilfte geboten wurden. .. . 258 

§ 2. Verlagerungen bei gleichzeitig in der Basen ica Feld- 
he Meumitexponierton: MeIZON ose) so eee oe a ys we OS 

I. Verlagerung bei zusammenhingenden, d. h. nur aus 
einem Stiick bestehenden Figuren . . . 262 

Il. Verlagerung bei Rare aus getrennten Elementen 
(Punktfiguren) . Sec ab oi \i iM pteita/ogltsl. thee tines “eine DOS 
a) Verlagerungen der a a Punktgestalt . . . . 264 
-b) Verlagerungeu yon Teilen der Punktgestalt . . . 267 
ILI. Verlagerungen von Teilen zusammenhingender Figuren 271 
J § 3. Bewegungserscheinungen PEE ai toa Be OR LEY 

ts . J a? aif " at eitae 
eT. Kapitel. Der Fall Prz, .-. «+ + Or Sierra pe 285 


_I. Ergebnis der ersten teebisteekaplathen Versuche ... 4, 288 


i wilde Sie 
Sad reid cm fctanoming th 
ie 0 bei ei aE reyrrniomelas. 
oF q Ve “masageeceibaaal Nn igre codons 
«Sige | ‘wodets dain) rmila ong anteasritenst 
eae 3 a5 =, 
ca h f a omhyslpte e ell Y abdlail ol; Vir 
ee. shige He 280 GOmh HEY 


. a“ ; ae Ps Hell sreliti test onc iv Siiie : 
EEL TOY AGES Hons cro gasectes fewibte 1% TW treatet wera af fee ail soup ties 


‘ 


2 , ; . ‘. 
pis ‘ at Ps 2 oR toe 7 | esis : ae ye rad dois Po ; 


f ; 2 ¥ 2 bi 
= qin seeks pecdes tod x0 the. 
‘oF ae 
“uy 4 onmloaesb wok. .cadl pee 
a _, a : 7 ce - 
“a . i Pr de cota gieteenuy with 2 pec! 
se : A : 


n selina. a 


iro!) 95018 etoulh 


pw il pwipceertug Tal pronl’ if perk ine at a 
oan , . ual ~—— we 
Ey AMternghlanr | salcateg 8 « epnarergalte's vas Ss 
ae ¥ (lt segitinad iw, i wegon 1 oak ‘ 


wie cele T 204 _— ay 


Bl” aoe 
7 oy - ig : a * - 


i eo 

eat = . webs : ie 

pic sb ore 
+ ' 


o 


ne Be ar 


~ Wilhelm Fuchs. 


: ‘ deca t5 a _ Seite 

_II. Ergebnis der Versuche mit dauernder Darbietung. . . 292 

WI. Ergebnis spiterer ORES EN Versuche ~~) <.*.* 292 

Iii. OES Der Fall Br. {3s iinc eee onls, 5g Sarg eaten oo 204 
a : 70K Rosehnité ji 

Theorie day Verlagerungserscheinungen oS ee OOO 


1. Die Verlagerungserscheinungen und das Pronlent™ der Ge- 
sichtsfeldschrumpfung ©. . . 298 
2. Entsprechende Befunde der Neri alpeteholoate anit he 
sonderer Beriicksichtigung der Untersuchung von O. Lipp 300 
3. Eigene Versuche zum Nachweis der Verlagerung nach dem 
aufmerksamkeitsbetonten Gebietp . ... ... . . . 805 
4. Erklirung anderer Faille von Verlagerungserscheinungen 806 


Ill. Abschnitt. 
Die Verlagerung der Medianebene bei ne eee Ste 
und Hemiamblyopie oe Te EE eA 5 tems, ses LO 


1. Die Ergebnisse einer Untersuchung von O. Brest. . . 310 
2. Psychologische Theorie der Verschiebung der Metiotibone 313 
3. Sonstige Tatsachen, die durch unsere Theorie erklirbar 


Binds. - Tease eee Baines <> 349 

I. Das Vorbeiblicken am Sacesuantes Objekt fee CE tT BAD 
II. Das Doppeltsehen und die Zahlstérung . . . . . . 345 
Ill. Scheinbewegungen . . PAS ti eeeedies pate O40 
IV. Der atypische Meilungefohlos ecu 349 


V. Die ,,Verdoppelung ee Stellungsfaktors“ Gs Rie). 351 


Le Ay bisielamn) i-tits 
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PoppEnRevrer } und Best? haben ungefiihr gleichzeitig 
und unabhingig voneinander bei Hemianopsien und Hemi- 
-amblyopien auf Stérungen der Richtungslokalisation, speziell auch 
auf das Auftreten Eigensetigok Verlagerungserscheinungen auf- 


1 Die psychischen Scbadigungen “durch Kopfschuts. 
s. 100 ff. ‘ 
' ® Hemianopsie und Seelenblindheit’ bei Hirnverletzungen. Grdfes 
Archiy 98, 1917, S: 97. In neuester Zeit kommt Besr in zwei weiteren 
/Abhandlungen auf die Stérungen der optischen Lokalisation zu sprechen: 
A. Uber Stérungen der optischen Lokalisation bei Verletzungen und 
Herderkrankungen im Hinterhauptslappen. Newrol. Zentralbl. 1919, Nr. 13; 
-*2. Zur Theorie der Ree und der’ hoheren polzeasten. Griifes 
+ “Archiv 100 Cot) Says eis ee aay 


Bd. I, 1917, 


f 2. 
ok ie bsje He ES. 
eer: Sgr wont : ae 


[84,68] 
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erksam gemacht. Meine Tatigkeit am hiesigen Hirnyerletzten- 
lazarett erméglichte es mir, in: einer Reihe von Fallen jene: 
Tatsachen in speziellen Untersuchungen nachzugehen und 21. 
ihrer theoretischen Aufklirung ‘beizutragen. Die folgenden 
Ausfithrungen beruhen in der Hauptsache auf der Analys. 
dreier Falle, die die betreffenden Erscheinungen in besonder 
deutlicher und zum Teil neuartiger Weise gezeigt haben. 


I. Kapitel. 
Der Fall D. 


Krankengeschichte. : 

25 jaihriger Mechaniker, am 20. 11. 1917 durch feindliche Flieger- 
* bombe verwundet. Nach Anlegung eines Notverbandes in ein Felii- 
lazarett eingeliefert. Befund: Patient bewufstlos, Puls klein, stark be 
‘schleunigt. Extremititen kiihl, Gesicht blafs. Am Hinterkopf eine un- 
-* gefaihr dreimarkstiickgrofse Wunde mit zackigen unregelmafsigen Rindern 
welche mit Blutgerinnsel, Hirnbréckeln und Knochensplittern ange- 
- fiillt ist. 
; In O6rtlicher Betéubung wird Patient apenort Die Wunde wird 
-, durch einen etwa 15 cm langen Schnitt derart erweitert, dafs die Knochen 
verletzung freiliegt. Ein ungefihr dreieckiges Knochenstiick von 45:3 cm 
am hinteren Ende des rechten Scheitelbeines ist in die Hirnsubstanz 
eingesenkt. In der Umgebung sind die Schadelknochen in weitem Um- 
fang gesplittert. Nach Hebung des gesenkten Knochenstiickes sieht 
man eine ungefihr apfelgrofse Triimmerhoéhle, die dem rechten Scheitel- 
lappen angehért. Die Dura fehlt in Ausdehnung eines Fiinfmarkstiickes. 
Das freiliegende Hirn ist blutig unterlaufen und zeigt bréckelige Massen, 
Knochensplitter und einen Granatsplitter in seiner Oberflaiche, Alle 
~ fahlbaren Knochensplitter und ein kirschkerngrofser Granatsplitter 
werden entfernt. Die Hirnwunde wird mit steriler Gaze bedeckt, de~ 
- eingesenkte Knochenteil wird zuriickgeklappt, die aufsere Wunde m‘t 
. Jodoformgaze tamponiert und die Wundriinder durch eine Situationsnaht 
tiber einem Mulltupf genaiht. Wahrend der Operation reagiert der Kranke 
d6fters mit Stéhnen und Abwehrbewegungen. 

Die Untersuchung an den folgenden Tagen ergibt: Links Labimawise 
von Facialis, Arm und Bein, Fehlen der Sehnen- und der Hautreflexe, 
linksseitige homonyme Gesichtsfeldeinschrinkung. , .....- 
: Die Wundeheilt im Laufe der pachsten Monate ER gut, die 

Lahmungen gehen allmiahlich zuriick. .. sae 

’ In den nachsten Wochen zeit weise Temperatarsteizerung,. die all- 
piahlich verschwindet. Die Lahmung bessert sich in, den niachsten 
Wochen. .Es_ tritt eine Steigerung der Sehnenreflexe; der linken Seite, 
erner Babinski auf. Pupillen auf Lichteinfall etwas triige. Sensibilitat 
an der ganzen linken Korperseite_ in geringerem -Mafse , herabgesetzt. 
Goldstein-Gelb, ,Untersuchungen* Bd. I. A Qiagen caat 17 : 
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‘ebr. 1918.. Wunde zeigt eine kaum sezernierende Fistel, ist reizlos. | - 


esteht eine linksseitige. Hemiplegie und typische Kontraktur, ’ 
rung der. Sehnenrefiexe. reer geringere , Herabsetzung der 
Dili tat. ‘ : ; 


Ceine Allgemeinstérungen. e Werle Koptsehmerzen. 


Am 27, 4. 1918 Aufnahme in das Res.-Laz. VII,” Pianktare a. M. 
d: Auf der rechten Kopfseite verliuft quer iiber das rechte 
elbein vor und nahezu parallel dessen hinteren Rand eine 10 cm 
2—3 em breite und etwa 1'/, cm tiefe Narbenrinne, deren Boden 
n ganzer Ausdehnung nur aus Weichteilen besteht und Gehirn- 
‘ion zeigt. Die knéchernen Rinder der Narbe sind stark druck- 
ndlich. Patient klagt tiber starke rechtsseitige Kopfschmerzen. Be- 
igen in den Halsgelenken infolge yon Schmerzen im Nacken etwas 
rinkt. Facialisgebiet im wesentlichen frei. Muskulatur des ganzen 
) Armes und der Hand ausgesprochen atrophisch. Beweglichkeit 
shultergelenk beschrankt. Bewegungen werden nicht in gleich- 
gem Zuge, sondern leicht ruckweise ausgefiihrt. Grobe Kraft in 
Iand herabgesetzt. Sensibilitat stellenweise etwas herabgesetzt, 
ders auf dem Handriicken. Bestimmte Stellungen des Armes 


n oft auffallend lange beibehalten (katatonisch). Gang langsam, 


her. Linkes Bein spastisch. Linke Fulsspitze klebt am Boden. 
wird mit der Innenkante aufgesetzt. Stehen bei geschlossenen 
n ist auch bei. offenen Augen unsicher. Bei geschlossenen Augen 
Patient sofort nach vorne iiber. Patellarreflex links stark erhéht. 
he manchmal leicht stockend. Gediachtnis ftir die Vergangenheit 
Zrinnerung an den Unfall und die nachstfolgende Zeit aufgehoben. 
htsfelduntersuchung ergibt linksseitige Hemianopsie. 
len gleich weit, Reaktion auf Licht etwas triage. Eine Spur hori- 
ler Nystagmus. : 

Am 4. 6. 18 Aufnahme in das Hirnverletztenlazarett Sommerhoff. 
nt klagt viel tiber Kopfschmerzen, leichte korperliche und geistige 
dbarkeit, unruhigen Schlaf, starkes Schwitzen. 
Untersuchungsbefund: Ganz guter kérperlicher Allgemeinzustand, 
3 Organe ohne krankhaften Befund, dauernd etwas Pulsbeschleuni- 


(96 Schliige in der Minute), Schwankungen bei geringen Anstren- 


en. 
Uber. dem rechten Scheitelbein eine ca. 10 cm lange reaktionslose 
> mit grofsem Knochendefekt und sichtbarer Pulsation. — Es 


ht eine Schwiche im linken Facialis. Pupillen ohne Stérung. 
e weicht etwas nach links ab. Linksseitige spastische Lahmung 
steigerung der Sehnenreflexe, Fufsklonus, Babinski. Herabsetzung 
yefthles auf der linken Kérperseite, besonders ‘auch am Gesicht. 
Nystagmus. Die Untersuchung dés Vestibularis nach BarAny -er- 
keine ‘wesentliche Verinderung, doch dirften die zentralen Vesti: 
isbahnen nicht ganz intakt sein: Lae BYau\ Snead 

Die psychischen isang weisen keinen wesentlichen Deree auf. 


Die perimetrische Gesichisfeldaufnahme zeigt bei der ersten 
ae OEE: eee (Fig. vee 


LINKS... 


RECHTS. _ 
80 - 


Fig. 54. 

Es besteht also eine » nahezu komplette homonyme Hemi- 
anopsie nach links. Der linke untere Quadrant fallt voll- 
stiindig aus. Vom linken oberen Quadranten werden die der 
vertikalen Trennungslinie naheliegenden Teile zwar gesehen; 
sie erweisen sich aber, namentlich nach der Peripherie hin, 
als amblyopisch. 

Die Hemianopsie geht im Verlauf der folgenden Monate 
stark zuriick. Das Gesichtsfeld bietet nach ca. 3 Monaten 
folgendes Bild (Fig. 54a). 


LINKS. 
7 RECHTS. 
so 


Fig. 54a. 
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Das Gesichtsfeld hat sich im linken oberen Quadranten 
~stiirker nach der Peripherie ausgedehnt. Die Wiederertiichti- 
gung hat aber auch bereits den linken unteren Quadranten 
ergriffen. Dies geht namentlich aus dem Gesichisfeld des 
rechten Auges hervor. : 

Als das gleiche Gesichtsfeld nach einigen weiteren Wochen 
nachgeprtift wird, ergibt sich, dafs auch ein grofser Teil des 
linken unteren Quadranten sehend geworden ist und dafs nur 
noch ein blinder Sektor in seinem untersten Teil besteht, etwa 
zwischen 230° und 270°. Die sehend gewordenen Teile er- 
weisen sich als stark amblyopisch. Die iibrigen Zonen des 
Gesichtsfeldes werden, um eine Uberanstrengung des Patienten 
zu vermeiden, nicht perimetriert, so dafs ich nur das folgende 
Schema (Fig. 55) wiedergeben kann. Es gilt ftir beide Augen. 


Zu den verschiedensten Zeiten wihrend des Aufenthaltes 
des Patienten in unserem Lazarett wurden tachistoskopische 
Untersuchungen mit ihm vorgenommen. 


Die dabei verwendete ,tachistoskopische Vorrichtung ist genaner 
beschrieben bei K. Goxtpsters, Die Behandlung, Fiirsorge und Begut- 
achtung der Hirnverletzten, Leipzig 1919; ferner bei Kk. GoLpsrrin und 
A. Gers, Psychol. Analysen hirnpathologischer Fille auf Grund yon 
Untersuchungen Hirnverletzter, I. Abhandlung, Zeitschr. f. d. ges. Neurol. 
u. Psychiatrie 41, S. 189ff. Das Wichtigste ist aus beistehender Photo- 
-graphie zu ersehen (Fig. 56). 

d Ergiinzend -will ich noch bemerken, dafs bei den Versuchen die 
» Entfernung der Untersuchungsperson von der Mattglasscheibe meist 


‘ 1m betrug und dafs die Beobachtungen im hellen Zimmer yorgenommen 


wurden,. das nur an besonders hellen Tagen leicht verdunkelt wurde. | 


23 Die tachistoskopischen Untersuchungen lieferten eine Reihe 
von interessanten Befunden. Uber einen wesentlichen Teil 
von ihnen werde ich erst in einer spaiteren Abbandlung be- 


t 
; 
i 
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richten. Hier sollen nur die Verlagerungserschei- 
nungen niher beschrieben und analysiert werden. 


Fig. 56. 


Verlagerungen der gebotenen optischen Reize kamen wih- 
rend des ganzen Verlaufes der Untersuchungen zur Beobach- 
tung. Sie traten anfangs nur bei bestimmten Figuren auf; in 
der spiiteren Zeit, als diese Erscheinungen systematisch unter- 
sucht wurden, zeigten sie sich als alleemeine Kigenschait der 
zuletzt wieder sehend gewordenen, aber noch amblyopischen 


Zonen des mittleren und unteren Teiles der linken Feldhilfte 


unseres Patienten. Ich will aus Griinden einer systematischen 
Darstellung mit den letzten Beobachtungen zuerst beginnen. 


Ich mufs aber schon hier bemerken, dafs nicht alle Fragen, die 


‘sich im Laufe der Untersuchungen im Anschlufs an die bereits erzielten 


Beobachtungen ergaben, verfolgt werden konnten. Das Befinden des 
Patienten war oft wochenlang derart schlecht, dafs keine Untersuchungen 
vorgenommen werden konnten. Bis er dann wieder untersuchungsfahig 
war, hatte sich seine Hemianopsie wieder weitgehend verindert, so dafs 
die alten Fragen nicht immer in der erwiinschten Weise beantwortet 


~werden konnten. 
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he & Voragetn g von Objekten, die nur in der geschidigten Ge- 
sichtsfeldhdlfte geboten wurden. 


Wurden dem Patienten in horizontaler Richtung 
links vom Fixationspunkt oder im linken unteren 
Quadranten helle oder dunkle Kreisscheiben variabler Grifse 
(Durchmesser 2—10 cm) tachistoskopisch exponiert, so sah er 
zwar, dafs ihm etwas geboten wurde, war aber nicht imstande, 
die nihere Formbeschaffenheit des Gesehenen anzugeben. Es 
ergab sich weiter, dafs Patient diese Eindriicke nicht 
in normaler Weise lokalisierte. Er sah sie vielmehr 
' fast stets nach rechts, vereinzelt auch aufserdem nach oben 
verlagert. Wenn er daher aufgefordert wurde, die Stelle zu 
zeigen, an der ihm das Objekt erschienen war, so zeigte er in 
den angegebenen Richtungen daran vorbei. ; 

Das Ausmals bbs Verlagerung war ‘sehr ver- 
schieden. 

Einige Beispiele: ; 

I. Helle Kreisscheibe yon3?/,cm Patient deutete nach dem Ver- 
Durchmesser auf der Milch- schwinden auf einen Punkt, 
glasscheibe links horizontal © der ca. 5 cm rechts vom 
vom Fixationspunkt in einem Kreise lag. 

Abstand von 10 em. - 

II. Die Kreisscheibe befand 
sich im linken  unteren 
Quadranten, 97/, em links 
von der Vertikalen und 


4 cm unter der Horizontalen 
(Fig. 57). 


Patient gab an, einen ,,weifsen 
Punkt* genau lnks horizon- 
tal in 6 em Abstand yom 
Fixationspunkt gesehen zu 
haben. Die Kreisscheibe 


erschien also in der Richtung 
nach oben und nach rechts 
verschoben. 


Fig. 57. 

III. Dieselbe Kreisscheibe im 

linken unteren Quadranten, 

5 em links von der Verti- | 

kalen und 5 em unter der 
Horizontalen (Fig. 58). 


Fig. 58. 


Seporerecsees: 


4 
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Der Kreis erschien dem Patien- 
ten 3 cm von der Vertikalen 
und 4 em von’ der Horizon- 
talen entfernt. 

2. Exposition: . Der Kreis erschien weiter 

rechts, genau unter dem 
Fixationspunkt, von diesem 
selbst ca. 4 em entfernt. 
In gleicher Lage unter dem 
Fixationspunkt erschien der- 
selbe Kreis, als er in nur 
2 cm Entfernung links von 
der Vertikalen exponiert 
wurde. 
Dafs es sich bei dieser Verlagerung nicht etwa um die 


1. Exposition: 


Folge eines falschen Zeigens als solchen handelte, sondern um 


eine optisch bedingte Verlagerung, zeigte sich darin, dafs 
der Kranke den Erscheinungsort des Gebotenen in entsprechen- 
der Weise mit Worten beschrieb, ohne dafs er ihn zeigte. Im 
tibrigen geht das auch schon daraus hervor, dafs der Patient 
nur dann vorbeizeigte, wenn der Reiz in die geschiidigte 
Seite fiel, wihrend er die rechts vom Fixationspunkt ge- 
botenen Objekte immer in normaler Weise lokalisierte und 
auch zeigte. Ebenso lokalisierte er im linken oberen 
Quadranten — wenigstens innerhalb der untersuchten Abstiinde 
vom Fixationspunkt (bis zu 15 cm) — im allgemeinen in nor- 
maler Weise, wenn auch bei einigen Lagen des Reizes eine 
Tendenz bestand, nach rechts zu verlagern. Stirkere Verlage- 
rungen traten nur in seinen dem unteren Quadranten nahe- 
hegenden Teilen auf. 

Am h&aufigsten verlagerte der Patient un- 
gefihr senkrecht unter den Fixationspunkt. Aus 
den verschiedensten objektiven Lagen im linken unteren 
Quadranten wurde der Kreis fast stets in diese Gegend loka- 
lisiert, und zwar lag er dann entweder symmetrisch zu dem 
durch den Fixationspunkt gehenden Meridian oder exzentrisch 
zu diesem mit seinem Hauptteil nach links. 

Die Verlagerung nach rechts trat auch bei dauernder 
Darbietung des Objektes ein: Wenn der Patient den Abstand. 
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260 C Wilhelm Fuchs. [S4, 76] 
zwischen Objekt und Fixationspunkt abschitzen sollte (als 
Feinmechaniker besafs er zweifellos eine gute Fahigkeit’ der 
Langenschitzung), so schitzte er ihn stets zu klein. Wenn er 

-mit einem Stab nach dem Kreise deutete und dabei seinen 
Blick fest auf die Fixationsmarke gerichtet hielt, so zeigte er 
stets rechts vorbei. Die Ergebnisse blicben in der Hauptsache 
die gleichen, einerlei ob der Kreis wiihrend des Zeigens oder 
des Abschitzens der Entfernung seitens des Patienten noch 
sichtbar blieb, oder ob er nach einer Darbietung von einigen 
Sekunden entfernt wurde und der Patient die Angaben aus 
dem Gedichtnis machen mulste. 

Um zu erfahren, welche Faktoren auf die Verlagerungen 
von Einflufs waren, wurden die Vers uchsbedingungen nach 
verschiedenen Richtungen variiert. Dabei ergab Anderung 
der Gréfse der Kreisscheiben, dafs die Verlagerungen 
kleiner und grofser Kreise (bis zu 10 cm Durchmesser) 
im wesentlichen die gleichen waren. 

Uber den Einflufs der Lage des Objektes gaben die 
beiden folgenden Versuchsreihen Aufschluls: 

1. Exponiert wurde ein Kreis yon 10 em Durchmesser 
etwa 3cm unterhalb der Horizontalen, aber a) 2 cm, b) 14 cm 
links vom Fixationspunkt liegend. Beide Darbietungen wurden 
abwechselnd mehrmals hintereinander yorgenommen, wobei 
dem Kranken die Aufgabe gestellt war, zu beobachten, ob 
Lage und Deutlichkeit der Scheibe gleich oder verschieden 
sei. Es ergab sich das merkwiirdige Resultat, dafs die 
Lokalisation den objektiven Verhaltnissen gerade 
entgegengesetzt war: die in 14 cm Entfernung ex- 
‘ponierte Scheibe schien dem Patienten stets dem 
Fixationspunkt naher zu liegen als die nurin2cm 
Entfernung gebotene. Wahrend der Patient die objektiv 
entferntere nahezu senkrecht unter den Fixationspunkt lokali- 
sierte, lokalisierte er die dem Fixationspunkt objektiv nihere 
ungefahr in normaler Weise: die Scheibe erschien dem Patienten 
ca. 1%, cm links vom Fixationspunkt. Das peripherer 
exponierte und darum undeutlicher erschienene 
Objekt wurde also nicht nur relativ, sondern so- 
gar absolut niher zum Fixationspunkt verlagert 
als das niher und deutlicher erschienene. 


‘ 
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Das Ergebnis, dafs die niher exponierte Scheibe ,,richtiger“ 
lokalisiert wurde als die andere, hing zweifellos damit zu- 
sammen, dafs sie nach Aussage des Patienten deutlicher 
und heller erschien als die andere. 

2, Dafs in der Tat nur der Deutlichkeitsgrad der 
Eindriicke und nicht die Lageverschiedenheit als 
solehe das Ausmals der Verlagerung bestimmte, 
trat in unzweideutiger Weise bei Versuchen hervor, bei denen 
die Lage der Reize weitgehend verschieden, die Deutlichkeit 
der ihnen entsprechenden Eindriicke aber die gleiche war. Es 
zeigte sich némlich, dafs unter solechen Bedingungen die Lo- 
kalisation gleich war. Wurde z. B. der Kreis abwechselnd 
14 em und 7 em links vom Fixationspunkt exponiert, so be- 
merkte der Patient keine Unterschiede in bezug auf die Deut- 
lichkeit, aber auch keine in bezug auf die Lage. In beiden 
Fiillen wurde der Erscheinungsort als unmittelbar unten links 
yom Fixationspunkt gelegen angegeben. Wir kénnen demnach 
das Ergebnis in folgender Form aussprechen: Erschienen 
dem Patienten die im geschidigten linken unteren 
Quadranten exponierten Reize trotz objektiy ver- 
schiedener Entfernung vom Fixationspunkt in 
gleichem Deutlichkeitsgrad, so war auch die 
Lokalisation die gleiche in dem Sinne, dafs die 
Eindriticke an die gleiche Sehstelle verlagert 
wurden. 

Von Einflufs auf die Verlagerung erwies sich auch die 
Betrachtungszeit. Ihre Variation ergab, dafs die Ver- 
lagerung um so gréfser war, je ktirzer sie gewahlt 
wurde. 

Dieses Resultat ist in doppelter Hinsicht wichtig: 

1. Es steht in Ubereinstimmung mit der eben konstatierten 
Abhingigkeit des Verlagerungsausmalses von dem Deutlich- 
keits-, bzw. Helligkeitsgrade der Hindriicke, da ein Eindruck 
gewohnlich um so undeutlicher wird, je ktirzer die Darbietungs- 
zeit gewihlt wird. 

2. Es schliefst die cihehegéads Annahme aus, dals 
Augenbewegungen die beobachteten Erscheinungen be- 
dingen. Bei der von uns meist verwendeten kiirzesten Dar- 

bietungszeit yon 85 o sind Augenbewegungen nicht mdglich. 


row 7 
- q u 
. e bd ke ae 
) Stay 
ie 


jphmaedl wtb y eee a Oe arly ti 


' eS wralgn bur Oe Sia? gy ports td " J ee ae 
vy | Volvos. guid ia wid) elu rer, Seta alan lie 
‘ Tay ‘ eas lof; est de 7 we met fe athena 
th a tenia 4etted Bae eit rohit temit prot we ¢ 
bE hayvy@iiutdyrl; ‘ i wl ob a el 8 i ty whyles we Post joidsinay ri) 
ry if + brow ofo thane dere pre fa ae 
/ i inA rad, adotow Lapa sng iin’ ash basi Aan aot, sald 7 be a oy 
' ; i vis Gael eee tne sehen eo —. cena: neh FOR tl 
4, ’ wh wool alb % ws avainie ae ) tates Olt 
: ; tb fa : : ite ‘eave ns vers ooku heritage seat | 
( ww wel ites dole whyaud Sa yale e 
. + “T? «we bite he ee eyunwpiter'? Gb toa ceverda’y, octolin 
he Y bith dewkt Tl yan a quevguihedobuensY, oth: 
Hieite’! sal quidem poutehane, ding’ iwintd. 
mda Medsteil nagaunmraegniia? alb dah seit 
Ai ubkaow pallet svoiileietl, ia Ol! be - pay 
Jiu tdetectinrataetel® tenes irgta 8 asdsialy wih 
7 } vahioget al «tAdend9 enh ih qtey xondejdO? eb opal peor cte ye 
mt ei velvelia’l aeh wan elainpatad, me 
' . . y watias band wmemived my OF aor sig ae 


i aepawlind ssnehaifee oe roel Of mo Sh toda pO tll a 

; . ; Mr cate deguodsndsall sbigll bie. rks snrpeetin o 

prey! / on ily % Seitadeiese me | induw ,dacuieniegies pha pre 

} mon ‘404 7K ulE Pe do ,qandaadned oz uw mee 

iw =) aotehinatt? vbo Wobely ailing. ws 
a * ohh wteb: jaitiae® 


sbutey tneatadladuny: een uaee. 


' ¥ [ipuilivudll iedolely 


ile é t.bodh i 
| 5 i whos a se grenreladl me £1 wb oth jx 
wena | aroS alase totnoiae dt ita 
, , ay | im ThAlee| a { is to & alten eib sin aoe 
detained ic?a Ys sr pa vst nBiarll ae Shebe a (bdo ib gga 
Saleen ) ‘bi wb al eres, Hey wag vlna ’ ttoita oe per tT wal 


‘Kaen ats a i ie nt euloilivglan ie ai lathingAe ay ; - 

a ; “eo hidveyg Saar 

CAP aoe tiles slaitaaltedad ib ‘Wlstiise otf Si i: 

a pee tetaenf py thtoad amt vide na ynujsindestiel ki 
2 aon we ay nel aug 
oP 


262 Wilhelm Fuchs. (84, 78] 


Bei den langeren Betrachtungszeiten wurde der Patient instru- 
iert, den Blick streng auf dem Fixationspunkt festzuhalten. 
Beobachtung der Augen wihrend des Versuches liefs auch 
meist keine Blickbewegung erkennen. 


Auch bei dauernder Darbietung des Kreises mit darauf 
folgender tachistoskopischer Exposition gab Patient an, dafs der 
Kreis im letzteren Fall viel weiter nach rechts verlagert er- 
schiene. 


§ 2. Verlagerungen bei gleichzeitig in der gesunden Feldhiilfte 
mitexponierten Reizen. 


In.Weiterverfolgung der aus den bisher beschriebenen Er- 
scheinungen sich ergebenden Probleme dringte sich von selbst 
die Frage auf, ob die Verlagerungen auch dann eintreten, wenn 
mit den in die amblyopische Zone fallenden und stets ver- 
lagerten Reizen gleichzeitig Reize in der gesunden Gesichts- 
feldhalfte geboten wurden, die der Patient, wenn sie isoliert 
geboten wurden, nicht verlagerte. Zur Beantwortung dieser 
Frage dienen die Versuchsgrvuppen I—II. 


I. Verlagerung zusammenhingender, d.h. nur aus 
to) ’ 
einem Sttick bestehender Figuren. 


Am charakteristischsten zeigten sich die uns hier inter- 
essierenden Erscheinungen bei der tachistoskopischen Dar- 
bietung eines schmalen rechteckigen Streifens von 15 cm Linge 
und 1,5 cm Breite symmetrisch zum Fixationspunkt in folgender 
Schraglage (Fig. 59). 


Fig. 59. 

Der Streifen wurde stark nach rechts verlagert und erschien 
bei der ersten Exposition vollstindig im rechten unteren 
Quadranten. Bei der zweiten Exposition — Patient wulste 
nicht, dafs derselbe Reiz nochmals exponiert wurde — wurde 
-er annihernd richtig lokalisiert. 


seni Mi 
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Nun wurde der Streifen in einer um 90° gedrehten Stellung 


exponiert (Fig. 60). Sein unteres Ende fiel jetzt bereits 


Fig. 60. 

in den blinden Sektor. Bei der ersten Darbietung wurde der 
gesehene Teil des Streifens nach rechts oben verlagert ahnlich 
wie er bei der ersten Exposition in der ursprtinglichen Lage nach 
rechts unten verlagert worden war. Sein oberes Ende wurde um 
mehrere Zentimeter nach rechts oben verschoben angegeben. 
Bei der zweiten Exposition dagegen wurde er wieder annihernd 
den -objektiven Verhiiltnissen entsprechend lokalisiert. Die 
obere Grenze wurde ungefihr richtig angegeben. Das nach 
links unten vom Fixationspunkt liegende Stiick erschien ihm, 
entsprechend dem Ausfall, kleiner: als das obere. 

Die Ergebnisse der ersten Expositionen beider Versuchs- 
reihen zeigen klar, dafs bei gleichzeitiger Reizdar- 
bietung in der linken und der rechten Gesichts- 
feldhalfte in der Weise, dafs eine zusammen- 
hangende Gestalt geboten wird, die Verlagerung 
sich auch auf die in die funktionsttichtige Feld- 
halftefallenden Teile der Figur, die beialleiniger 
Darbietung nicht verlagert wiirden, erstreckt. Es 


-findetm.a. W.eine Rechtsverlagerung der Gesamt- 


gestalt statt. 

Wenn wir diese Ergebnisse im Sinne der herkémmlichen 
anatomisch-physiologischen Anschauungen erkliren wiirden, so 
wire nicht zu verstehen, warum sich hier die Verlagerung auf 
beide Gesichtsfeldhalften erstreckt. Denn nach den Ergebnissen 
von § 1 wird ein Reiz von unserem Patienten nur dann ver- 
lagert, wenn er in die geschidigte Feldhilfte fallt, wahrend er 
in der gesunden Feldhilfte richtig lokalisiert wird. Wenn nun 
in unseren Versuchen ein gleichzeitig in beide Feldhialiten 
fallender Reiz auch in seinem in der gesunden Feldhalfte 
liegenden Teil verlagert wird, so kann dieses Ergebnis nur 
Wirkung eines Gesamtprozesses sein. Dieser Gesamtprozefs 


liegt in dem Gestaltprozels. 


Die Prozesse vollziehen sich im Gehirn bei diesen Erschei- 
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nungen nicht so, dafs die geschidigte und die gesunde Seh- 
sphire ftir sich funktionieren, also eine rein summative 
_Wirkung vorliegt, sondern es existieren den Kinzelerregungen (die 
es nur in der Abstraktion gibt) tibergeordnete charakteristische 
Gesamtprozesse (WERTHEIMER'). Wenn der einem. solchen 
Gesamtprozefs entsprechende Eindruck der einheitlichen Gestalt 
lokalisiert wird, so mufs eine einen (nicht psychologisch ge- 
meinten) Teil ergreifende Lokalisationsinderung fiir die Ge- 
samtgestalt mafsgebend sein. In der jeweils ersten Exposition 
wurde die Lokalisation des Ganzen bestimmt von den Ein- 
driicken der amblyopischen Feldhilfte, in der jeweils zweiten 
Exposition, in der richtig lokalisiert wurde, war der in der 
gesunden Feldhalfte lhegende Teil ftir die Lokalisation der 
Ganzgestalt mafsgebend. 

Ein voller Sieg der Lokalisation der in die gesunde Feldhilfte 
fallenden Portion trat stets bei der zentralen Darbietung yon Figuren 
sinnyoller Objekte, z. B. Schimetterling, Fahrrad, ferner bei gewissen 
geometrischen Figuren ein. Ihre linke Seite wurde als ,schlecht*, 
resp. nicht yesehen angegeben. Es kommt bei einem Teil dieser 


Figuren allerdings wohl noch ein Faktor hinzu, der ihre Lage stabili- 
siert. Ein Schmetterling z. B., dessen Kérper durch den Fixationspunkt 


geht (Fig. 61), ist in diesen anscheinend (psychisch) relatiy fest 


verankert, so dafs eine Verlagerung nicht so leicht méglich ist. Demgegen- 
iiber ist die Lage des schmalen Streifens (Fig. 59) in bezug auf den 
Fixationspunkt zweifellos als viel labiler anzunehmen. Also: die Ver- 
lagerung einer in beide Feldhalften hineinreichenden Gestalt findet nur 
dann statt, wenn ihr nicht zu starke Verankerungsmomente fiir die 
~tichtige* Lage entgegenwirken. Wir werden der gleichen Bedingung 
spater so Fall Prz. se 293) wieder begegnen. 


Il. Verlagerungen bei Figuren aus eeionaden 
‘Elementen (Punktfiguren). - 


) Ver ‘lageringen. ere gesamten Punkégestalt. 


"Wenn es es richtig ist, dafs fiir die Lokalisation der i in beiden 
Feldhalften befindlichen | ‘Teile. die Auffassung der Teile als 


1M. WerrHemer, Exper. Paes aber ‘das Sehen yon n Bewegung. 


Zeitschr: f. Bie 61 (1912), S-°251. POREADS Gs Onao. 
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einheitliche Gestalt mafsgebend ist, so mtissen im wesentlichen 
dieselben Erscheinungen eintreten, wenn an Stelle von au: 
einem Sttick bestehenden Objekten Figuren aus ge 
trennten Stticken geboten werden, vorausgesetzt, daf: 
diese als gestaltetes Ganzes herausgefalst werden 
Die Méglichkeit der experimentellen Priifung bietet sich un- 
bei Darbietung von Punktfiguren. Bei diesen ist sowoh! 
die Auffassung der ganzen Gruppe als strukturiertes Ganzes. 
als auch die Herausfassung von Punktgruppen und von Einzel- 
punkten modglich. Je nach der betitigten Auffassungsweis: 
sind dann verschiedene Ergebnisse zu erwarten, was das Ex- 
periment auch tatsiichlich bestiitigte. 

Beispiel I. Ich wahlte zunichst eine Figur, die in ihrer 
Gesamtform dem in der letzten Versuchsreihe verwendeter 
Streifenbild ahnlich war: sie besafs die gleiche Liinge un. 
Breite wie jene, bestand aber aus fiinf getrennten Kreisscheiben 
deren mittlere mit dem Fixationspunkt zusammenfiel | Fig. 62 

Patient sah den aufseren Punkt links nicht, obwohl er, nm 
10cm vom Fixationspunkt entfernt,in einem Teil des Gesichiseldes 
lag, in dem EHinzelreize noch durchaus wahrgenommen wurden 
Die tbrigen 4 Punkte erschienen etwas.nach rechts unten 
verlagert, so dafs der lixationspunkt zwischen dem 1. und 
der gesehenen Punkte erschien. 

Bei Exposition derselben Figur in einer Lage, die gegen 
die vorige um 90° gedreht war, sah der Patient entweder dre: 
Punkte in folgender Stellung (Fig. 63) oder so, dafs der erste 
Kreis, den er links unten sah, im Fixationspunkt lag (Fig. 61. 
Immer wurden die in den sektorf6rmigen blinden Teil fallenden 
Kreise nicht gesehen. Hier haben wir den seltenen Fall, dafs 
in der Richtung nach der geschiidigten Seite hin verlager: 
wird. Diese Erscheinung findet ihre Erklirung durch unser 
spaiteren theoretischen Ausfiihrungen tiber die Verlagerung 
der Medianebene (vgl. ILI. Abschnitt). 


8 
© @ 
° © iy 
e re) @ of 
e° @ -© @ 
Fig. 62. Fig. 63. "Fig. 64. Fig. 65. 
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Beispiel Il. Exponiert wurde ein Kreuz aus 4 Punkten 
in symmetrischer Lage zum Fixationspunkt (Fig. 65). Sowohl 
bei der ersten wie bei der zweiten Exposition gab Patient nur 
3 Punkte (oben, unten, rechts) als gesehen an und lokalisierte 
sie (zeichnend) richtig. 

Durch Dauerexposition wurde festgestellt, dafs er die links 
hegende Kreisscheibe iberhaupt nicht gesehen hatte. 
Auch bei weiteren Expositionen wurde trotz der Instruktion, auf 
die linke Seite zu achten und trotz des Wissens, dafs dort noch 
ein Kreis stand, dieser nicht geseheri. Seine Entfernung vom 
Fixationspunkt betrug dabei stets nur 2 em. Er lag also in 
einem Bereich, in dem er bei Einzeldarbietung auf jeden Fall 
gesehen und auch annihernd richtig lokalisiert werden konnte. 
Die gleichzeitige Sichtbarkeit anderer Kreise ,hemmte“ sein 
Auftauchen im Bewulstsein. ! 


Damit ist keineswegs gesagt, dafs Patient den Kreis links nicht 
auch gesehen hitte, wenn er mit nur einem Kreise rechts vom 
Fixationspunkt zusammen exponiert worden wire. In dem obigen Ver- 
such wirkt anscheinend derselbe Faktor mit, der beim tachistoskopischen 
Lesen von Wortern und Buchstabenkombinationen auftritt. Ich werde 


1 Auf die Tatsache der Hemmuneg eines schwiicheren Reizes durch 
einen gleichzeitig einwirkenden stirkeren, die in der Physiologie laingst 
bekannt und niher erforscht ist (v. Frey), hat bereits Wunpr 1562 in seinem 
Beitr. z. Theorie d. Sinneswahrnehmung 8S. 42 hingewiesen. Er betont, 
dafs derartige Hemmungserscheinungen besonders in pathologischen 
Fallen viel hiufiger und viel ausgepragter auftreten. Wunpr bringt 
folgendes Beispiel: Setzt man die Finger der einen Hand auf eine ge- 
sunde oder minder aniisthetische, den Finger der anderen Hand auf eine 
aniisthetischere Hautstelle, so wird fast in allen Fallen, selbst wenn die 
Entfernung sehr grofs ist, nur der erstere Eindruck gefithlt, wihrend 
jeder Eindruck, wenn er allein einwirkt, deutlich zur Wahrnehmung 
kommt. 

Poppe REUTER (a. a. O. S. 117) sucht den Hemmungsvorgang niher 
zu charakterisieren. deen ein A das bei alleinigem Gegebensein aut- 
gefafst wird, durch ein gleichzeitig einwirkendes B gehemmt wird, so 
kann man darin entweder ein positives oder ein negatives Moment 
erblicken. Das positive Moment ist die ,Hemmung des A durch B*, 
das negative liegt in der ,Schwiche der Aufmerksamkeit, die sich 
normalerweise in der sogenannten Enge des Bewulstseins aufsert“ (117%). 
PopreLreuter stellt das negative Moment in den Vordergrund. In der 
Il. Abhandlung werde ich auf Grund bereits vorliegender neuer Ver- 
suchsergebnisse hierzu Stellung nehmen. 
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in einer spiiteren Abhandlung Ausfiihrlicheres dariiber berichten. Hier 


-geniigt eine kurze Angabe eines der Hauptergebnisse: Liegt eine Uber- 


schaubarkeitsstérung der Wortgestalt vor, so dafs bei tachistoskopischer 
Darbietung keine Wérter, sondern nur Einzelbuchstaben gelesen werden, 
so werden oft die nicht gelesenen Buchstaben als iiberhaupt nicht ge- 
sehen angegeben. Die Auffassung der einzelnen Buchstaben nimmt so 
viel Zeit in Anspruch, dafs die Exposition schon voriiber ist, ehe die 
Aufmerksamkeit sich den anderen Buchstaben zuwenden kann. Diese 
werden daher nicht nur nicht erkannt, sondern oft tiberhaupt nicht ge- 
sehen. Der gleiche Faktor mag vielleicht in unserem Fall wirksam sein. 

Abnliche Erscheinungen wie in, den Beispielen I und II 
zeigten sich auch bei anderen Punktkomplexen, sobald von 
inen Teile in die linke Feldhialfte fielen. Stets trat eine der 
folgenden Méglichkeiten ein: P 

1. Die in die amblyopische Zone fallenden Ele- 
mente wurden tiberhaupt nicht gesehen. Dann 
wurde auch das rechts vom Fixationspunkt Ge- 
sehene nicht verlagert. 

2. Wenn von den in die ieee 7 one 
fallenden EHElementen etwas gesehen wurde, so 
wurde oft die ganze Punktgestalt seh rechts ver- 
lagert. Die Verlagerung ergriff dann auch die in 
der gesunden Feldhalfte gelegenen Elemente, die 
bei alleinigem Gegebensein nie verlagert wurden 
Die LokalisationdesGanzen wurdeindiesenFiallen 
bestimmt von den in Wie geschidigte Zone fallen- 
den Elementen. 

3. Die Verlagerung konnte endlich ganz unter- 
bleiben, obgleich von den in der amblyopischen 
Feldhilfte gelegenen Elementen etwas wahrge- 
nommen wurde. Unter dem Einflufs der Gesamt- 


gestalt, fiir deren Lokalisation jetzt die rechts 


gelegenen Elemente mafsgebend waren, wurden 
dann auch die links gelegenen Elemente richtig 


lokalisiert. 
-Einen charakteristischen Beleg ftir die Richtigkeit dieser 


Ausfiihrungen liefern die 
b) Verlagerungen von Teilen der Punktgestalt. , 
ILL. Beispiel, in dem eine Punktfigur aus 4 Kreisscheiben 


_ gegeben war, von denen 3 unten und 1 oben lag. Der mittlere 
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Punkt der unteren Reihe lag unmittelbar tiber dem Fixations- 
punkt. Der dufserste Punkt Jinks war 34, em vom Fixations- 
punkt entfernt (Fig. 66). Die ganze Figur lag in der oberen 
Gesichtsfeldhilfte unmittelbar tiber der durch den Fixations- 
punkt gedachten Horizontalen. Es kam vor, dafs nur die 
untere Punktreihe nach rechts verlagerterschien, 
so dafs ihr linker Punkt senkrecht unter den oberen zu liegen 
kam. Patient zeichnete (Fig. 67). Dieses Ergebnis zeigt, dafs 
Punkte in der gesunden Feldhialfte nur dann ver- 
lagert werden, wenn sie mit dem in die amblyopi- 
sche Zone fallenden Punkt ein charakteristisches 
einheitliches Ganzes bilden. Sonst noch in der 
ungeschadigten Zone mitexponierte Punkte, die 
bei der betreffenden Darbietung ‘aus irgend 
welchen Grtinden nicht zur herausgefafsten, resp. 
sich aufdrangenden Gestalt gehéren, werden auch 
nicht verlagert. Patient sah also die objektiv gegebene 
Vierergruppe trotz richtiger Auffassung der Zahl der Punkte 
nicht als einheitliche Vierergestalt. Er fafste sie vielmebr als 
zwei voneinander unabhiingige Gruppen auf. 


@ @ 
© 0 @ eee 
Fig. 66. ~ Fig. 67. 


Die Richtigkeit dieser Deutung ergibt sich auch aus der 
Aussage des Patienten, ,.unten seien drei, oben ein Punkt ge- 
wesen“. Zweifellos wire bei der Auffassung als ,, Vierergruppe“ 
in einem hédheren Prignanzgrade der obere Punkt von der 
Verlagerung mitergriffen worden. Denn es werden bei 
Darbietung von Punktfiguren psychisch nicht die 
Einzelpunkte, sondern es wird das Ganze, die ,Ge- 
samtgestalt“, verlagert, die gerade den in die ge- 
schidigte Seite fallenden Punkt enthilt. 

' In anderen Fallen. wird die Vierergruppe in richtiger An- 
ordnung als (Fig. 66) wiedergegeben und auch richtig zum 
Fixationspunkt lokalisiert. Der noch in die amblyopischen 
Partien der linken Feldhalfte fallende aufsere linke Punkt 
wird also jetzt nicht mehr verlagert, obwohl er in gleicher 
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Stellung bei alleiniger Darbietung immer eine deutliche Rechts- 
verlagerung erfihrt. Das gleichzeitige Miterscheinen von 
Kreisen in der gesunden Feldhilfte bedingt also seine richtige 
Lokalisation. Hier wirkt zweifellos die Auffassung der vier 
Punkte als Gesamtgestalt, wobei die Lokalisation der rechten 
Seite ,siegt* und daher die Verlagerung des linken Punktes 


‘verhindert. In der ersten Exposition ,siegte‘ die Lokalisation 


des Eindruckes der amblyopischen Seite und rifs daher die 
in der gesunden Feldhialfte hegenden Punkte der aufgefalsten 
Gestalt mit nach rechts. 

Auch dieses Ergebnis kann, genau wie das vorige, nur 
auf einer Wirkung der Gesamtgestalt beruhen, die der 
in die geschiidigte Feldhialfte fallende Punkt mit den in die 
gesunden Gesichtsfeldpartien fallenden Punkten bildet. Dafs 
die aufgefafste Gestalt in den beiden Expositionen verschieden 
ist, nimlich dadurch, dafs der obere Punkt bei der ersten 
Darbietung subjektiv nicht zur verlagerten Gestalt gehort, in 


. der II. aber mit in die Gruppe aufgenommen wird, indert 


nichts an der Richtigkeit dieser Gesetzmiilsigkeit. 


Ist es richtig, dafs eine Mitverlagerung der in der gesunden Feld- 
hilfte gebotenen Punkte nur dann stattfinden kann, wenn sie mit dem 
in der geschidigten Feldhilfte gebotenen Punkte subjektiy eine charak- 
teristische Einheit bilden — damit ist nicht gesagt, dals dieser Erfolg 
auch stets eintreten miif{ste —, so ist zu erwarten, dafs eine Verlage- 
rung bei einem ungeordneten Haufen von Punkten, der subjextiv 
nur als Chaos erscheint, nicht eintritt. Auf diese Frage wire bei ktinf- 
tigen Untersuchungen jedenfalls zu achten. Ich selbst konnte die ent- 
sprechenden Versuche an unserem Patienten nicht vornehmen. 


Es sei hier nochmals auf die prinzipielle Seite dieser Er- 
gebnisse hingewiesen. Nach der ,,atomistischen* Betrachtungs- 
weise der Psychologie, die die Wahrnehmungen ‘nur aus ein- 
zelnen Empfindungen aufbaut, nicht aber als charakteristische 
Gesamtvorgiinge ansieht, lassen sich diese Ergebnisse, nament- 
lich die bei Darbietung der .Vierergruppe (Fig. 66) erzielten, 
nicht verstehen. Bezeichnen wir etwa die auf der geschidigten 
‘Netzhauthilfte (kortikal) gereizten Stellen als «, die auf der 
gesunden Hialfte gereizten als 8, so wird der der Reizung yon 
p entsprechende Eindruck b bei alleinigen Gegebensein nicht 
verlagert, dagegen wird er mitgerissen, wenn gleichzeitig der 
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der Reizung von e@ entsprechende Eindruck a mit ihm ge- 
geben ist. Wenn a und b psychisch nur etwas Isoliertes, fiir 
sich und unabhingig von einander Bestehendes wiiren, so ‘age 
kein Grund zur Mitverschiebung von b vor. Dagegen erklirt 
sich die Erscheinung zwanglos mit -der »strukturgemiifsen 
Reaktion“ (W. Kéxurrr'), bei der das Zusammensein der Reize, 
der Gestalteindruck, das Wesentliche ist. Nach dieser Annahme 
wird nicht ein a und b, sondern ein einheitliches (ab) ver- 
lagert. Nur solange der Einheitscharakter (ab) im Vorder- 
grund steht, kann demnach eine Mitverlagerung von b statt- 
finden. Dieser Satz ist nicht umkehrbar. 


Es kommen also fiir die Lokalisation in diesen Experi- 
menten nicht Netzhautprozesse, resp. Prozesse in den einzelnen 
Calcarinae in Betracht, sondern diesen — nur unter bestimmten 
aufseren und inneren experimentellen Bedingungen isolierbaren 
— Einzelprozessen tibergeordnete Gesamtprozesse (Gestalt- 
prozesse). 


Eine gesonderte Betrachtung sei hier noch den Ergebnissen der 

Experimente mit gewissen einfachen geometrischen Figuren gewidmet. 
Wiahrend zentral gebotene etwas kompliziertere Figuren in ihren links 
vom Fixationspunkt gelegenen Teilen stets nur schlecht resp. nicht ge- 
sehen wurden, wurden zentral exponierte Vollkreise, “Kreislinien und 
Kreisringe, auch von relativ bedeutender Gréfse (z. B. 28 em Durch- 
messer’, die diejenige der komplizierten Objekte weit iiberschritt, auch 
in ihrer linken Seite als .vollstindig gesehen angegeben. Merkwiirdig 
war, dafs dem Patienten diese linke Seite meist in demselben Deutlich- 
keitsgrad erschien wie die rechts gelegenen Teile, obwohl sie in Ge- 
sichtsfeldzonen fielen, in denen Einzelreize nur als formloses ,,Etwas“ 
wahrgenommen wurden. Ja, die gleiche sinnliche Lebhaftigkeit und 
Deutlichkeit zeigten die Teile der Kreise, die den blinden Sektor durch- 
schnitten, die also eigentlich“ gar nicht gesehen wurden. 
Hier wurden jene Teile gestaltmifsig ,ergiinzt“. Es lag_ ,totali- 
sierende Gestaltauffassung" vor, wie sie zuerst von PoprELREUTER? bei 
einer Reihe von Hemianopikern festgestellt wurde, die aber auch beim 
Normalen* unter Umstinden eintritt, wenn Teile von Objekten auf den 
blinden Fleck fallen. ; 

? Nachweis einfacher Strukturfunktionen beim Schimpansen und 
beim Haushuhn. 1918. a. a. O. 

? PopreLReuteR, Diz psychischen Schiidigungen durch Kopfschufs 
‘Leipzig 1917. S. 149. 

= Yel: etwa Wonpt, Physiol. Psychol. 5. Aufl. Bd. IT. S. 510. 
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Ganz entsprechend den Porrrirevrerschen Angaben wurden yon 
unserem Patienten zentral exponierte Kreise (und gewisse andere ein- 
fache Figuren) auch schon in der ersten Beobachtungszeit, als noch 
nahezu die gesamte linke Feldhilfte blind war (vgl. Gesichtsfeld Fig. 54) ge- 
staltmafsig ergiinzt. Die in die blinde Gesichtsfeldzone fallenden Teile der 
Figuren hatten dabei denselben Charakter sinnlicher Lebhaftigkeit und 
Deutlichkeit, wie wenn sie von der Peripherie her direkt ausgelést worden 
wiiren. Dals aber fiir sie kein sinnlicher Reiz mitwirkt, geht daraus 
hervyor, dafs z. B. in Fiillen vollistiindiger Halbblindheit ein in der ge- 
sunden Feldhilfte exponierter Halbkreis ebenfalls zum Ganzkreis er- 
giinzt wird.? 

Da in den Fallen totalisierender ieahtaltnattacseae die Gestalt 
des Ganzen von dem in der gesunden Feldhiilfte gelegenen Teil voll- 
stiindig bestimmt wird, so ist zu erwarten, dafs auch die Lokalisation 
dieses Teiles die Lokalisation des Ganzen bestimmt, eine Verlage- 
rung also nicht stattfinden wird. Das Experiment bestitigt bei unserem 
Patienten diese Erwartung. Die ergiinzten Kreise wurden nicht ver- 
lagert, obwohl ihre Lage zu dem in ihrem Innern gelegenen Fixations- 
punkt relativ labil ist, zumal in jenen Fillen, in denen der Fixations- 
punkt nicht mit dem Mittelpunkt der Kreise zusammenfallt. 

In den letzten Stadien der Riickbildung der Hemianopsie, in denen 
Patient noch untersucht werden konnte (Gesichtsfeldschema Fig. 54) lag bei 
grofseren Kreisen immer noch eine teilweise ,Gestalterginzung” vor. 
Auch hier kamen Verlagerungen nicht zur Beobachtung. 


Ill. Verlagerung von Teilen zusammenhingender 
Figuren. 


Die oben beschriebene Verlagerung der unteren Punkt- 
reihe der Vierergruppe (Fig. 66), also eines Teiles einer 
Punktgruppe, leitet tiber zu Fallen, in denen von zusammen- 
hingenden Gestalten Teile verlagert wurden. 

ests war ein schwarzer Vollkreis von 9 cm Durchmesser 
mit dreieckigem Ausschnitt links unten. Der Kreis lag exzen- 
trisch mit seinem Hauptteil nach links unten vom Fixations- 
punkt (Fig. 68). Sukzessive Hinzeldarbietung mit gentigend 
langen Zwischenpausen fiihrte zu folgenden Ergebnissen : 

a) schwarzer Kreis mit dreieckigem Ausschnitt links 


1 Jn einer ausftihrlichen, bereits nahezu abgeschlossenen Unter- 
suchung werde ich nichstens das Problem der .totalisierenden Gestalt- 
auffassung* behandeln. 
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Der Kreis wurde dann dauernd exponiert und der Patient 
auf die wirkliche Lage des Ausschnittes aufmerksam gemacht. 
Er erklarte dabei nochmals ausdriicklich, dafs er vorhin den 
Ausschnitt links oben gesehen habe. Darauf folgende tachisto- 
skopische Darbietungen ergaben: tata 

c) der dreieckige Ausschnitt erschien wagrecht links vom 
Fixationspunkt; 

d) er lag links unten. 

e) dito. 

Also selbst das , Wissen“ um die wirkliche Lage des Aus- 
schnittes vermochte nicht zu bewirken, dafs dieser sofort an 
die ,richtige* Sehstelle lokalisiert wurde. . Vielmehr schob sich 
noch die unter ¢ genannte Auffassung als Zwischenstadium 
ein, ehe die Lokalisation in normaler Weise erfolgte. Dieser 
Versuch beweist, dafs hier nicht eine ,,Labilitiét der Raumlage“ 
vorlag, wie sie etwa in den Drehungen um 180° oder um 90° 
oder in Spiegelbildlage bei Normalen, namentlich bei Kindern 
vorkommt’, sondern eine pathologisch bedingte Verlagerung. 


mH J 


Fig. 69. Fig. 70. 


Fig. 68. 


Obgleich vereinzelt auch Falle vorkamen, die sich in ihn- 
licher Weise wie diese Verlagerungen befriedigend erkliren 
lassen, so zeigten doch andere Versuche, dafs man damit nicht 
immer auskommt. Denn eine ahnliche Verlagerung aus dem 
unteren in den oberen Quadranten wie in den eben beschrie- 
benen Versuchen yollzog sich bei folgender Figur (Fig. 69), 
die als (Fig. 76) wiedergegeben wurde. Es wurde also nur 
der linke, nach unten gerichtete und damit in den amblyo- 
pischen linken unteren Quadranten fallende Balken verlagert. 
Diese Verlagerung vollzog sich ohne Verschiebung der Gesamt- 
gestalt nach rechts nur durch eine Drehung des linken Balkens 


1 Vgl. W. Srery, Uber verlagerte Raumformen, Zeitschr. f. angew. 
Psychol. 2, 1909; ferner D. Karz, Uber indiv. Verschiedenheiten bei der 
Auffassung von Figuren, Zeitschr. f. Psychol. 65, sowie P. Meyer, Uber 
die Reprod. eingepragter raumlicher Figuren und ihrer Stellungen bei 
Kindern und Erwachsenen, Zeitschr. f. Psychol. 64. 
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um seine Ansatzstelle.- Hier kann man auf keinen Fall die 
bei Normalen vorkommende Raumyerlagerung zur Erklirung 


_heranziehen; denn dadurch, dafls die Verlagerung 


nur einen Teil der Figur ergreift, wird die Ge- 
stalt total verindert, wahrend bei Drehung um 180° 
oder 90° oder Spiegelung die gegenseitige Lage der Teile der 
Figur und damit die Gesamtgestalt erhalten bleibt. 

Die merkwiirdigsten Verlagerungen kamen bei Darbietung 
folgender Stern- und Halbsternfiguren vor (Fig. 71—%75), die 
so exponiert wurden, dafs ihr senkrechter Balken durch den 


Fixationspunkt ging. 


Wir wollen in unserer Darstellung die Ergebnisse der 
ersten Untersuchungswochen, in denen die Hemianopsie noch 
nahezu vollstindig war, von jenen der spiiteren Zeit trennen, 
in der die Stérung allmihlich zuriickging. 

Bei einer der ersten Untersuchungen wurde die Figur 71 
als Figur 77 wiedergegeben. Aus der Beschreibung des Pa- 
tienten geht hervor, dafs er die durch den Fixationspunkt 
gehende Senkrechte und die links davon befindlichen Striche 
iiberhaupt nicht gesehen hatte, obwohl er, wie wir auf Grund 
der Befunde mit anderen Versuchen annehmen diirfen, wenig- 
stens die Linie im linken oberen Quadranten, sowie einen 


Teil der nach links gehenden Horizontalen — der an die 
makulire Zone sich anschliefsende Teil der linken Feldhilfte 
war nicht mehr blind — hatte sehen kénnen. (,,Hemmung*! 


vgl. S. 266). Die wirklich gesehenen Linien gehdrten der 
rechten Sehfeldhalfte an. Die drei dort exponierten Linien 
erschienen dem Patienten aber alle in den rechten oberen 
Quadranten zusammengedriingt. Patient zeichnete sie aller- 
dings in den linken oberen Quadranten. Durch Befragen 
und Zeigenlassen an der Mattscheibe wurde aber festgestellt, 
dafs Patient die betreffenden Striche nach der rechten Seite 
(Fig. 78) sich erstreckend gesehen und nur bei der Wieder- 
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gabe die Lage verwechselt hatte. “Trotzdem aber zeichnete er 
bei der unmittelbar folgenden Exposition derselben Figur diese 


wieder in ungefiihr gleicher Weise und gab auch wieder an, 


die Striche nach rechts gerichtet gesehen zu haben. Bei der 
3. Exposition endlich zeichnete er die 3 Striche nach rechts 


oben gerichtet. 
\\ VY 


Fig. 77. Fig. 78. 


Man braucht bei der Vertauschung von links und rechts, die wir 
hier bei der zeichnerischen Wiedergahe des richtig Gesehenen beob- 
achten, nicht gerade mit Notwendigkeit eine pathologische Ursache an- 
zunehmen. Sicher pathologisch ist nur das Nichtsehen der linken Seite, 
sowie das Zusammendriingen der gesehenen Striche in den rechten 
oberen Quadranten, in den sie von dem Patienten tatsiichlich lokalisiert 
wurden. Aber die Vertauschung von links und rechts kommt auch 
beirn Normalen yor. Namentlich bei Kindern und bei primitiven Men- 
schen ist die Beziehung zwischen Raumform und Raumlage noch sehr 
locker. Man vgl. daritber die Ergebnisse der auf S. 272 Anm. zitierten 
Arbeiten von Srerx, Karz und Meryrer. Namentlich Srern fand bei 
kleinen Kindern eine weitgehende Unabhingigkeit der Form yon der 
Lage und zwar sowohl bei der Herstellung (Zeichnen und Schreiben), 
als auch bei der Erkennung. P. Meyer konstatierte bei Kindern 10%, 
bei Erwachsenen 3°) Vertauschungen von Rechts und Links. 


Zur Kontrolle wurde nun ein Halbstern mit nach links 
gerichteten Strahlen exponiert (Fig. 79). Die Senkrechte lief 
durch den Fixationspunkt. Patient zeichnete bei der ersten 
Exposition Figur 80, bei der zweiten Figur 81 und erkliirte 
in jedem Fall auf Befragen, dafs keine wagerechte Linie da- 
bei gewesen sei. Wir sehen also, dafs die in den linken 
unteren Quadranten gehende Linie, entsprechend dem Gesichts- 
felddefekt, tiberhaupt nicht gesehen wurde. Die Horizontale, 
sowie die in den linken oberen Quadranten sich erstreckende 
Schrage wurden beide um einen kleinen Winkel im Sinne des 
Uhrzeigers gedreht. Die Senkrechte blieb in beiden Fallen 
fest verankert. Die Gesamtgestalt der Figur aber, soweit sie 
gesehen wurde, wurde durch die Drehung der Seitenstrahlen 
verindert. — ek 

~Die gleiche Verlagerung der Seitenstriche trat ein, als der 
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Halbstern mit nach rechts gerichteten Strahlen geboten 
wurde. Patient zeichnete Figur 82 und gab an, einen senk- 
rechten und 3 schriige Striche gesehen zu haben; letztere 
hiatten im oberen Quadranten gelegen. Bei einer nochmaligen 
Exposition erschien die Figur in ahnlicher Weise, nur verlief 
der untere Seitenstrich wagerecht (Fig. 83). Also trotzdem 
die Figur nur auf der gesunden Seite exponiert war, trat die 
Verlagerung ein und zwar stets in den rechten oberen Qua- 
dranten. Im rechten unteren Quadranten bestand also auch 
eine Stérung der Lokalisation. 


Aa NI 
Fig. 79. Fig. 80. Fig. 81. Fig. 82. Fig. 83. 


Vielleicht darf man nach diesem Ergebnis vermuten, dafs 
auch dieser Quadrant anfangs nicht ganz intakt war, dafs sich 
aber hier die Stérung wieder zurtickbildete und nur noch 
mit Hilfe der angewandten feineren Methodik nachweisbar war. 

Ks wurden nun zur systematischen Untersuchung in einer 
Versuchsreihe Sterne und Halbsterne mit wechseln- 
der Zah! von Strichen exponiert. Das Ergebnis entsprach 
in der Hauptsache den obigen Befunden. Sogar bei der ein- 
fachsten von uns exponierten Figur (lig. 84) kam Verlagerung 
yor; Patient sah meist Figur 85, einmal auch Figur 86.’ 


Fig. 84. Fig. 85. Fig. 86. 


In ganz merkwiirdiger Weise wurden die Striche in fol. 
genden beiden Fallen verlagert: 


t- 


1 Aus dem Protokoll ist leider nicht ersichtlich, ob Patient, aébnlich 
wie in den beiden ersten Versuchen (vgl. S.273f.) mit Sternfiguren. den 
Seitenstrich wirklich nach unten gerichtet gesehen hat, oder ob dieser 
im Sehfeld nach oben gerichtet war, aber bei der Wiedergabe nach 
unten gerichtet gezeichnet wurde. 
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I. Exponiert war die dem Patienten schon friiher gezeigte 
Figur 87. Patient zeichnete zuerst Figur 88, bei der unmittel- 
bar folgenden Exposition Figur 89, bei der 3. Exposition 


Figur 90, also nur 2 Seitenstriche. 
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Fig. 87. Fig. 88 Fig. 89. Fig. 90. Fig. 91. 


Um nun festzustellen, ob Patient einen Unterschied zwi- 
schen Figur 87 und 74 konstatieren kénne, wurde ihm Figur 74 
exponiert. Der Kranke gab die Figur richtig wieder. Jetzt 
wurde ihm wieder Figur 87 geboten. Diese verlagerte der 
Kranke wieder; er sah Figur 91. Die Verlagerung betraf 
also wie vorher 2 Striche, die aber jetzt nur eine Drehung 
um 180°, nicht aber zugleich, wie vorher, eine Verschiebung 
in den linken oberen Quadranten erfuhren. Vielleicht wirkte 
die vorher exponierte Figur 74 im Sinne einer Perseveration 
nach. Patient zeichnete die Figur nicht blofs in der wieder- 
gegebenen Weise, sondern beschrieb sie auch dieser ent- 
sprechend. Es lag also nicht wie oben ein Widerspruch 
zwischen Sehen und zeichnerischer Wiedergabe vor. Zugleich 
gab Patient an, dafs die nach links gerichteten Strahlen nicht 
so lang gewesen seien als die Horizontale rechts. 


Wihrend dieser Untersuchungen bestand noch eine Quadranten- 
hemianopsie nach links unten mit ausgesparter Makula in jener Rich- 
tung. Wenn daher der Patient einmal die Figur 78 richtig wiedergab 
als ,senkrechten Strich mit einem Malzeichen dartiber*, so kénnen wir 
dies entweder als eine ,totalisierende Gestaltauffassung* im Sinne 
unserer Ausfithrungen auf S. 270 auffassen, oder wir miissen annehmen, 
dafs der Patient nicht richtig fixiert, sondern yielleicht nach links hin- 
tiber gesehen hat. Da Patient, wie wir frither ausfihrten (vgl. S. 270), 
zentral exponiorte Kreise, selbst mit relativy grofsem Durchmesser, meist 
als Ganzkreise sah, die auch im blinden Quadranten nicht unterbrochen 
waren, so scheint mir die erstere Annahme wahrscheinlicher. — Ubrigens 
wurde dieselbe Figur, als sie gegen Schlufs der Versuchsreihe nochmals 
‘exponiert wurde, nicht mehr ergiinat, sondern zuerst als Figur 92, darauf 
als Figur 93 wiedergegeben. Leider wurde nicht danach gefragt, ob er 
die Seitenstriche auch nach links unten gerichtet gesehen hatte, oder 
ob wieder eine Diskrepanz zwischen Gesehenem und Gezeichnetem vor- 
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weg aete lokalisiert wurde, 
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lag, wie sie oben S. 273 beschrieben wurde. Bei der 3. Exposition, die 
ausnahmsweise etwa ‘/ Sek. danerte, wurde die Figur als Figur 94, end- 
lich in einer 4., ca. 2 Sek. dauernden Darbietung, wihrend deren Dauer 
Augenbewegungen médglich 73° wieder- 


waren, richtig als Figur 


gegeben. 


Z as 
ee 


/ 
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Fig. 92. Fig. 93. ' Fig. 94 


Da, wie wir in den ersten Versuchen mit Sternficuren 


schon ausfiihrten, Patient die linke Seite eines Ganzsternes 
(mit einer einzigen Ausnahme), nie sah, weil zweifellos 
eine Hemmung von den deutlich gesehenen rechts legenden 
Teilen ausging, so kénnen wir die hier bei der zweiten und 
dritten Exposition auf der linken Seite gesehenen Strahlen 


nur als die nach links verlagerten Siriche der rechten Gesichts- 
feldhalfte auffassen. Denn der Fall ereignete sich in siimt- 
lichen Untersuchungen nie, dafs etwas rechts vom Fixations- 
punkt Gelegenes links Gelegenem unterdriickt 
(.gehemmt*) wurde. : . 

Wir begniigen uns mit der Mitteilung a 
Auswahl aus den Versuchen. Nach dem ges 
liegenden Versuchsmaterial kénnen wir zusammenfassend sagen. 
dafs, bis auf die wenigenangegebenen Ausnahmen, 
stets in den funktionstiichtigeren Quadranten 
hinein verlagert wurde. Die Erscheinung trat 
sowohl bei binokularer wie bei monokularer Be- 
trachtung auf. 

Die beschriebenen Verlagerungen bestanden auch noch, 
als ca. 4 Monate spiiter eine nochmalige Untersuchung vor- 
genommen wurde. Die Hemianopsie war damals so weit 
zuriickgegangen, dafs nur ein relatiy schmaler Sektor, der den 
Fixationspunkt nicht erreichte (in ca. 7" Abstand von ihm 
etwa zwischen 230°—270° (Fig. 55) bestand. Die 


von etwas 


vorstehenden 
samten uns yor- 


begann), 


. Besserung zeigte sich auch darin, dafs die Verlagerungen 
1g 


jetzt nur. moch in der linken Gesichtsfeldhilfte 
auftraten, “Wihrend in der rechten Halfte durch- 
auch im unteren 
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Quadranten. So z. B. wurde die Figur 79 bei mehrfacher 
sukzessiver Darbietung in folgender Weise wiedergegeben. 
1. Fig. 95, 2. Fig. 96, 3. Fig. 97, 4. Fig. 95, 5. monokular links 
Fig. 96, endlich monokular rechts Fig. 95. 


NS < 


Fig. 95. Fig. 96. Fig. 97. 


Es erschienen also links stets 3 Striche wie im objektiven 
Bilde. Bis auf eine teilweise Ausnahme (3) waren sie aber 
simtlich nach oben hin verlagert. Diese Ausnahme in Fig. 3 
ist dadurch interessant, dafs die Verlagerung nur die beiden 
oberen Seitenstriche erfafst hat. 

Die Ergebnisse 1—6 unserer letzten Versuchsreihe scheinen 
mir auch einen Beleg zu liefern ftir die Richtigkeit der oben 
geiufserten Vermutung, dafs ursprtinglich auch der rechte 
untere Quadrant betroffen war. Genau wie damals die in 
diesen Quadranten fallenden Striche der Sterne und Halbsterne 
in den leistungsfihigeren oberen Quadranten verlagert wurden, 
‘so wurde in der jetzigen Versuchsgruppe auf der linken Seite 
aus dem unteren Quadranten, dessen sehend gewordene Zonen 
ihren amblyopischen Charakter schon bei groben Priifungs- 
mitteln zeigten, in den relatiy funktionstiichtigeren oberen 
Quadranten* verlagert. Unsere Versuchsreihe zeigt zugleich, 
dafs eine wiederholte Exposition nicht im Sinne einer ,,Ver- 
besserung* d.i. Anniiherung an die normalen Verhiltnisse zu 
wirken braucht. Das gleiche geht auch den folgenden Ver- 
suchen hervor. Sie zeigen zugleich wieder die frither schon 
(vgl. S.266) beschriebene Hemmung, die aber infolge der ein- 
getretenen Wiedererttichtigung der linken Seite nicht mebr so 
extrem wie friiher hervortrat. Exponierte man den Ganzstern 
(Fig. 71), so zeichnete Patient bei der 1. Exposition (Fig. 98), 
nimlich 1 wagerechte und 1 senkrechte Linie und 3 schriage 
Strahlen. Die -Lage der auf der linken Seite gesehenen 
Schrigen konnte er aber nicht mit Sicherheit angeben. Nach 
einigem Besinnen zeichnete er sie nach links unten, aber mit 
dem ausdriicklichen Hinweis auf vollstiindige Unsicherheit. 
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Bei der 2. Exposition wurde die Figur als Fig. 99 wieder- 
gegeben. Der wagerechte Strahl ging nach links durch. 

Bei der 3. Exposition zeichnete Patient Fig. 100. Dabei 
gab er an, er kénne sich wohl denken, dafs es ein Ganzstern 
sei, er siihe aber links nichts von ihm. 


, 
' 


Fig. 98. Fig, 99. Fig. 100. 


Unmittelbar folgende Exposition des nach links gerichteten 
gleichgrofsen Halbsternes (Fig. 79) zum Zwecke einer Priifung 
auf eventuelle ,Ermtidung“ der linken Seite ergab 1. Fig. 87, 
2. Fig. 97. Ein wagerechter Strahl war, wie Patient aussagte, 


~~ nicht vorhanden. — Im Gegensatz zu den vorher berichteten 
= Ergebnissen bei der Darbietung des Ganzsternes (Fig. 71) 
~.? . wurden die linken Seitenstriche also jetzt gesehen, da die 


»Hemmung“ von rechts her wegfiel. 

$A Bei anderen als den angegebenen Figuren wurden Ver- 
lagerungen von Teilen und damit Anderungen der Gestalt 
nicht angegeben. Z. B. Figuren sinnvoller Objekte, die zentral 
exponiert wurden, also zum Teil in die linke Gesichtsfeldhiilite 


aA fielen, wurden meist bei der ersten Exposition richtig erkannt. 
; =~ Die linke Seite wurde gewodhnlich ,schlecht* oder gar nicht 
a gesehen. Anscheinend sind die Figuren bekannter Gegenstiinde 


(Gielskanne, Fahrrad, Schmetterling, Fisch usw.) zu sehr 
zwingende Gestalten, deren Teile durch gestaltliche und asso- 
ziative Momente so fest aneinander verankert sind, als dafs 
ein Zerfall und eine teilweise Verlagerung eintreten kénnte. 
Die Striche einer Sternfigur sind sicher bei weitem nicht in 
der gleichen Weise aneinander verankert. 

Dazu kommt noch folgende wichtige Tatsache, die erklirt, 
warum die Ergebnisse mit der Sternfigur viel labiler als bei 
anderen Figuren sein mitissen. Patient hat nimlich, wie die 
wiedergegebenen Zeichnungen beweisen, meist gar nicht den 
Eindruck eines Sternes. Er sieht vielmehr meist nur einige 
= von einem Punkt in irgendeiner Richtung ausgehende Strahlen, 
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die nicht den Eindruck eines ph aval vor suechon Sternes oder 
Halbsternes nahelegen. 

Beziiglich der Daher und Formbestimmtheit der in 
der linken Gesichtsfeldhilfte gesehenen Striche, Kreise usw. 
ist noch folgendes zu bemerken. Die nur im linken unteren 
Quadranten oder auf der Horizontalen links vom Fixations- 
punkt exponierten Kreise erschienen mit sehr unscharfen und 
verwaschenen Grenzen und zwar um so mehr, je weiter sie 
objektiv von der Stelle des deutlichsten Sehens entfernt lagen. 
Die Unschiirfe erstreckte sich auf Gesichtsfeldteile, in denen 
ein Normaler noch scharf sieht. In den von mir verwendeten 
gréfseren Entfernungen sprach Patient nur von einem be- 
grenzten ,,Lichtschein“*. Uber seine Form konnte nichts aus- 
gesagt werden, auch wenn er weit nach rechts verlagert wurde. 
Die Abbildung der Striche der Sternfiguren war dagegen 
schiirfer. Zweifellos spielte dabei mit, dafs sie von der Stelle 
des deutlichsten Sehens ausstrahlten und dafs daher die 
Erscheinungsweise der aufseren Teile derjenigen 
der zentralwirts abgebildeten und daher scharf 
gesehenen Teile angeglichen wurde. Noch stirker 
war die Angleichung bei Vollkreisen und Kreisringen, die sich 
zum Teil auf der funktionstiichtigen rechten Gesichtsfeldhalfte 
abbildeten. Hier wurde oft kein Unterschied der Deutlichkeit 
zwischen links und rechts bemerkt, auch wenn die Kreise so 
grofs waren, dafs sie links den Bezirk einschlossen, in dem 
dort allein exponierte helle Kreise nur als diffuser Lichtschein 
wahrgenommen wurden. 


§ 3. Bewegungserscheinungen. 


Wir haben bisher tiber Versuche berichtet, in denen nur 
der Erfolg der Verlagerung zur Beobachtung kam. In einer 
Reihe von Darbietungen konnte der Patient aber den Vorgang 
der Verlagerung in Form von deutlichen Bewe- 
gungserscheinungen beobachten. Patient wurde von 
selbst auf sie aufmerksam. Sie tauchten erst bei den letzten 
Untersuchungen auf, als nur noch ein schmaler Sektor des 
linken unteren Quadranten blind war. ? 


1 Vgl. Gesichtsfeldschema Fig. 59. 
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Die Bewegungserscheinungen kamen nur bei der oben 
§ 1. beschriebenen. Art von Versuchen mit Vollkreisen zur 
Beobachtung. Zwischen Stadien der Ruhe, in denen Patient 

v Pe} | a = ee fs ais ee 
den Kreis als formlosen ,.Lichtschein“ oder als ,hellen Kreis“ 
nur in der verlagerten Endstitte plotzlich auftauchen und 
verschwinden sah, kamen Stadien vor, in denen der 
Kreis vonlinks kommend in deutlicher Bewegung 
in die Endlage hineinsprang.? 

Die Bewegung trat nur dann auf, wenn der 

Yr 5 . . . = 

Kreis im linken unteren Quadranten oder hori- 
zontal links vom Fixationspunkt exponiert wurde. 
In den drei anderen Quandranten kam sie, obwohl] wiederholt 
Versuche daraufhin angestellt wurden, und obwohl sie nach 
den bei den Sternfiguren festgestellten Verlagerungen ervywartet 
werden konnte, nie zur Beobachtung. 

Als Stadien liefsen sich alle Ubergiinge beobachten yon 
vollkommener Ruhe tiber ein ,,Hineinzucken*, weiter tiber Be- 
wegungen kleinen Ausmafses hin, bis zur ausgesprochenen 
starken Bewegung tiber einen Raum von etwa Fulslinge 
hinweg. Die Bahn war bei kleiner Bewegung gewéhnlich 
gerade, bei grofsen Exkursionen bogenférmig mit der Wélbung 
nach oben. ? 

Die Stelle, von der aus die Bewegung begann, lag meist 
ungefihr in der Gegend des wirklichen Ortes oder rechts davon. 
Einige Male lag sie etwas héher. Ja, es kam sogar yor, dafs 
der Kreis seinen Ausgang aus dem linken oberen Quadranten 
zu nehmen schien, einige cm oberhalb der durch den Fixations- 
punkt gedachten Horizontalen. Die Bewegung erfolgte dann 
in einem nach unten konkaven Bogen nach rechts unter den 
Fixationspunkt (Fig. 101). 

Im allgemeinen lifst sich sagen, dafs das Ausmafs der 
Bewegung um so gréfser war, je weiter der Kreis 


1 A. GELB beobachtete ahnliche Bewegungserscheinungen bei seinen 
normalpsychologischen Versuchen auf dem Gebiet der Zeit- und Raum- 
anschauung. Eine kurze Mitteilung einiger Ergebnisse dieser Unter- 
suchung findet sich in dem Bericht tiber d. 6. Kongrefs f. exp. Psychol 
in Gottingen 1914, L. Teil, S. 36f. 

-? Ahnliche Gestaltungen der Bewegungsbahn hat auch A. Gevs in 


» seiner oben zitierten Untersuchung beobachtet. 


Goldstein-Gelb, ,Untersuchungen* Bd. I. ; 19 
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vom Fixationspunkt entfernt im linken unteren 
Quadranten exponiert wurde. Bei sukzessiven Dar- 
bietungen desselben Kreises an derselben Stelle herrschte aber 
doch keine Konstanz der eintretenden Erscheinungen. 


Beispiel I. Kreis yon 4 cm Durchmesser im linken unteren 
Quadranten, 5 cm von der Vertikalen und 5 cm von der Horizontalen 
entfernt (Fig. 102). 

1. Exposition: Patient sieht bei der ersten Exposition Bewegung, 
die von einer Stelle ca, 3cm oberhalb des wirklichen Ortes ausgeht und 
in einem Bogen nach rechts verlauft (Fig. 103). 


Fig. 101. Fig. 102. Fig. 103. 


2. Exposition: Der Kreis erscheint ruhend an einer Stelle, die 
gegentiber dem objektiven Ort nach oben und rechts um einige cm ver- 
schoben ist (Fig. 104). 

3. Exposition: Der Kreis ruht gleichfalls, er wird aber noch mehr 
nach rechts lokalisiert und liegt einige cm unter dem Fixationspunkt 
(Fig. 105). 


Es war aber nicht immer so, wie es nach diesem Beispiel 
scheinen kénnte, dafs sukzessive Darbietung derselben Figur 
im Sinne einer allmihlichen ,Beruhigung“. wirkte. Es kam 
vielmehr auch das Gegenteil vor: 

Beispiel IJ. Kreis von d=—4cm, schrag links unten yom 
Fixationspunkt, 10cm yon der Vertikalen und 7 cm yon der Horizontalen 
entfernt (Fig. 106). (Patient weifs nicht, dafs stets objektiy dieselbe 
Darbietung erfolgt.) 


Fig. 104. Fig. 105. Fig. 106. 


£ Exposition: Der Kreis springt in wagerechter Richtung yon 
links nach rechts in einer geraden Linie und macht einige cm vor der 
Vertikalen Halt (Fig. 107). - ‘ 


| (alice 
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2. Exposition: Es erscheint nur ein heller ruhender Schimmer 


schrig links unten vom Fixationspunkt (Fig. 108). 


3. Exposition: Der Kreis springt in einem schwachen Bogen you 


inks nach rechts bis nahe zur Vertikalen (Fig. 109). 


pe ies 


Sree @ | o> 
‘ 
Fig. 107. Fig. 108. Fig. 109. 


4. Exposition (Mit dem linken Auge wird allein beobachtet): Es 
tritt eine starke Bewegung von links oben in der Richtung nach rechts 
unter den Fixationspunkt auf (Fig. 101, S. 282). 

5. Exposition (ebenfalls nur mit dem linken Auge beobachtet): Die 
Bewegung beginnt in der Horizontalen ca. 16 cm yom Fixationspunkt 
entfernt und verliuft in einem Bogen nach rechts unten iiber die Verti- 
kale hinaus (Fig. 110). 

6. Exposition (Beobachtung nur mit dem rechten Auge): Die Be- 
wegung beginnt ca. 10 cm links yom Fixationspunkt, 2—3 cm unter der 
Horizontalen, und geht wieder nach rechts unten etwas tiber die Verti- 
kale hinaus (Fig. 111). : 

7. Exposition: Nur kleine Bewegung von etwa 7 cm Bahnlinge 
tritt auf (Fig. 112). Patient behauptet, den Anfang der Bewegung nicht 
gesehen zu haben. Er habe vielmehr den Kreis erst in der Nahe des 
Fixationspunktes in voller Bewegung bemerkt. 
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Fig. 110. Fig. 111. Fig. 112. 


Allen 7 Versuchen dieser Reihe ist gemeinsam, dafs der 
Ausgangspunkt der Bewegung stets oberhalb des wirklichen 
Ortes liegt. Anfangs ist diese Héhenverschiebung stirker als 


_spiter. Die Héhenverlagerung der Ausgangsstelle trat auch 


bei einer Reihe anderer Versuche ein, und zwar war die 
Verschiebung nach oben um so grdOfser, je tiefer 


‘unterhalb der Horizontalen der Kreis exponiert 


wurde, also je naher er der blinden Stelle lag. 
19* 
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Bei. Beobachtungen mit dem linken Auge allein schien die Be- 
wegung am gréfsten. Beobachtung mit dem rechten Auge allein ergab 
dasselbe Ausmals der Bewegung wie Beobachtung mit beiden Augen. 

Da zwischen den einzelnen Darbietungen geniigend lange Pausen 
zur Protokollangabe lagen, so haben wir es hier mit ,Einzelbeobach- 
tungen“ zu tun. Bekanntlich treten bei ,Dauerbeobachtungen“, d. h. bei 
einer Reihe unmittelbar aufeinanderfolgender Darbietungen desselben 


Reizes, Bewegungserscheinungen viel leichter auf.! 


Im Gegensatz zu den obigen Ergebnissen mit Verlage- 
rung im Ruhezustand (vgl. 8S. 260) nahm das Ausmafls 
der Bewegung um so mehr ab, je gréfser der Kreis 
gewahlt wurde. 

Bewegungserscheinungen bei der Verlagerung der Strahlen 
der Stern- und Halbsternfiguren kamen nicht zur Beobachtung, 
auch nicht in der spiiteren Zeit und in jenen Untersuchungs- 
stunden, in denen Patient deutliche Bewegung der Kreise be- 
obachtete, also auf das Sehen von Bewegung tiberhaupt zu 
achten gelernt hatte, im gewissen Sinne auch darauf eingestellt 
war. Einstellung, d. h. die Nachwirkung vorhergehender Be- 
wegungseindriicke, wirkt dahin, dafs Bewegung auch unter 
ungiinstigeren, jedenfalls nicht optimalen Bedingungen ge- 
sehen wird. Wiederholte Darbietung desselben Kreises in 
unseren Versuchen (S. 282f.) wirkt demnach im Sinne einer 
Einstellung. und daher einer Verbesserung des Bewegungs- 
eindruckes. Dafs dies bei unserem Patienten aber nicht immer 
der Fall war, lehren die FalleI,,. und II, (S. 282f.),in denen 
trotz vorher gesehener Bewegung wieder Ruhe_ beobachtet 
wird. Es spielen hier also noch andere Faktoren herein. | 

Da zu erwarten ist, dafs die Strahlen der Sternfiguren im 
Fixationspunkt fest verankert bleiben, so kime nur eine Dre- 
hung der Strahlen um den Fixationspunkt in Frage. Es ist 
nicht ausgeschlossen, dafs bei geeigneter Variierung der Dar- 
bietungszeit und Hinlenkung der Aufmerksamkeit sich diese 
Drehungsbewegung auch hitte erzielen lassen. 

‘Leider konnten aus den oben S. 257 angegebenen Griinden 
die zahlreichen sich an die Verlagerungen mit Ruhezustand 


‘ 1 Vgl. besonders KENKEL, Untersuchungen tiber den Zusammenhang 
zwischen Erscheinungsgréfse und Erscheinungsbewegungen bei einigen 
sog. opt. Tauschungen. Zeitschr. f. Psychol. 67 (1913), S. 430. 
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s 


_. Zeitschr. f. Psychol. 61 | 


-erlebnisse. I. Untersuchungen von KENKEL. 
~— Ders., II]. Kinematoskopische Untersuchungen yon A. Korte. 
~~ 72 (1915). — Ders. IV. Zur Theorie einfachster gesehener Bewegungen. 
» Ein physiologisch-mathematischer Versuch. Ebenda 82 (1919). 
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und mit Bewegung anschliefsenden Fragen nicht experimentell 
untersucht werden. Eine zusammenfassende Betrachtung der 
vorliegenden Ergebnisse aber lafst doch folgende wichtige Er- 
scheinung erkennen. Das Objekt taucht im allgemeinen an 
seinem wirklichen Ort auf und sprirgt von ihm aus in die 
Endlage hinein. Den wiederholt vorgekommenen Héhen- und 
Seitenabweichungen yon jenem Ort braucht man wohl kein 
Gewicht beizulegen, da sie auf den Ungenauigkeiten des peri- 
pheren Sehens oder des Zeigens beruhen kénnen. Man darf 
daher wohl ohne Einschrénkung sagen, dafs sich nicht 
nur die verinderte Lokalisation einstellt, 
dern'dafs auch die normale anklingt. Damit 
dann zwei Orte im Sehraum gegeben. Zwischen diesen tritt 
‘eine Bewegungserscheinung auf in ahnlicher Weise wie in 
‘dem normalpsychologischen Grundyersuch, in dem _tachisto- 
skopisch zwei Objekte a und b in gewissem riumlichen und 
zeitlichen Abstand geboten werden. Das Interessante ist, dals 


son- 
sind 


hier bei Reizung einer einzigen Netzhautstelle Bewegungs- 
erscheinungen auftreten. Uber die Theorie der Bewegungs- 


erlebnisse vergleiche die Arbeiten von M. W ERTHEIMER 1 sowle 
yon Korrka und seinen Schtilern.? 


II. Kapitel. 
Der Fall Prz. 


Verlagerungen zum Teil gleicher, zum Teil anderer Art 


wie der Fall D. zeigte der Fall Prz. 


Krankengeschichte: 

21 jiihriger Musketier, im Zivilberuf Landwirt, verwundet am 15. Juli 
1917 durch M.-G. Schufs in den rechten Hinterkopf, war 1 Tag bewufst- 
los. Geschofs durch Operation noch am Tage der Verwundung entfernt. 

Befund 380. 7. 1918: 

Am rechten Hinterkopf, 1 em von der Mittellinie, eine 10 cm lange 
Exper. Studien tiber das Sehen von Bewegung. 
(1912). 

2 K. Korrxa, Beitrige zur Psychologie der Gestalt- und Bewegungs- 
Zeitschr. f. Psychol. 67 (1913). 
Ebenda 
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286 ; Wilhelm Fuchs. (84, 102] 
Inzisionswunde, von den Enden her bereits um je 1 cm geschlossen, in 
der Mitte schleimig eitriges Sekret. Totale Lihmung des linken Armes; 
linkes Bein kann bewegt werden. Patient ist dauernd psychisch depri- 
miert. Schwindelgefiihl, Kopfschmerzen. Kein ‘Fieber. 

10. 1918. Wunde noch oberflichlich granulierend und leicht sezer- 
nierend. Patient klagt iiber starken Schwindel beim Aufsitzen im Bett 
verbunden mit starken Flimmererscheinungen;. liegt daher meist ruhig 
im Bett. Sprachliche Aufserungen sind schwer zu erzielen. 

'  Spontan wird kaum etwas gedufsert. Stérung der Sprachbildung 
liegt nicht vor. Auffassung ungestért; gibt an, dafs bei langerem Lesen 
alles yor den Augen flimmere und dafs er den Inhalt des Gelesenen 
nicht behalten kénne. 

Linke obere und untere Extremitiit zeigen ausgepriigte Schwiiche, 
spastische Parese und Herabsetzung der Sensibilitat. Patellar- und 
Plantarklonus. Babinski. Beim Blick nach links feinschliigiger Ny- 
stagmus. 

Im Laufe des Oktober 1918 fortschreitende Heilung der Wunde, 
Besserung der Schwindelerscheinungen. Patient steht auf. 
stand bessert sich weiterhin, haufige Kopfschmerzen bleiben. 

Am 3. 11.1918 Aufnahme in das Hirnverletztenlazarett Sommerhoff. 

Befund: 

Uber dem rechten Scheitelbein und Hinterhauptsbein eine 8 cm 
lange, 2 cm breite, von oben nach unten verlaufende, vollstindig ver- 
heilte Wunde, kleiner Knochendefekt. Keine Pulsationen sichtbar. Narbe 
auf Druck empfindlich. Patient klagt tiber starke Kopfschmerzen, fort- 
gesetzten Schwindel, abnorme Erregbarkeit. Er klagt ferner, dafs ihm 
beim Gehen alle Gegenstiinde sich zu bewegen scheinen; sie hopsen in die 
Hohe und bewegen sich seitlich. Auch der Boden macht die auf- und 
abwirtsgehenden Bewegungen mit. Patient fiihlt sich daher beim Gehen 
leicht schwindelig und ist genétigt, oft stehen zu bleiben oder sich hin- 
zusetzen. Die Priifung des Vestibularsinnes in der Ohrenklinik ergibt. 
Beide Trommelfelle 0. B. Es besteht lebhafter, ziemlich rein hori- 
zontaler Spontannystagmus nach rechts, ganz geringer nach links. Bei 
Augenfufsschlufs unbestimmtes Schwanken. 

Beim Ausspiilen des linken Ohres nach 60 ccm Schwanken nach 

links, rechts nach 120 cem Schwanken nach rechts. Nach 10 Rechts- 
drehungen Schwanken nach links. Danach kein Nystagmus zu beob- 
achten. Nach 10 Linksdrehungen Schwanken nach rechts. Danach kein 
Nystagmus mehr zu beobachten. ; 
' ,»Aus dem Befund ergibt sich eigentlich, abgesehen von dem 
Spontannystagmus, und der etwas geringeren Erregbarkeit rechts kein 
‘pathologischer Befund. Das Vorbeizeigen mit der linken, sowie die 
Diadochokinese links sind wohl wegen der Parese des linken Armes 
sehr vorsichtig zu bewerten.“* 

Es besteht eine Parese der akon Hand, sowie eine Herabsetzung 
der Sensibilitét an der ganzen linken Kérperhalfte. 

Psychische Leistungen ohne wesentliche Storung. 


2 


Gesamtzu- 


Ler emerey 


NOES IR RIM 


re; 


A ARERR, pg RA nai 


SRR emma 
BASS Sy 


84, 103] Unters. iib. d. Sehen d. Geran A cai u. Hemiamblyopiker. I. 287 


Sehleistungen: Die Perimetrierung mit 1 em-Quadrat 
ergab folgende Gesichtsfelder (Fig. 111a). Beide zeigen in der 


RECHTS 
so 


Fig. lila. 


Hauptsache eine Einschriinkung links und rechts. Sie ist fiir 
beide Augen in der linken Feldhalfte am stiirksten. Ferner 
ist das linke Auge bei weitem stiirker beeintriichtigt als das 
rechte, da es nicht nur eine bis 20° zum Fixationspunkt 
herangehende Einschriinkung der linken Seite zeigt, sondern 
auch eine stark eingeschriinkte untere Gesichtsfeldhilfte auf- 
weist. 

Hine nach einer kurzen Pause vorgenommene Nachpriifung 


der linken Seite ergab folgendes Bild (Fig. 112a). Es zeigte sich 
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Fig. 112a. ‘ 
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-also jetzt gegeniiber der ersten Aufnahme fiir beide Augen 
-eine Erweiterung des Gesichtsfeldes nach links. Sie war fiir 
das stirker beeintriichtigte linke Auge geringer als fiir das 
rechte. 

Dem letzten Befund in der Hauptsache ‘gleich war das 
Ergebnis einer nach ca. 4/, Jahr vorgenommenen neuen Ge- 
sichtsfeldaufnahme. ae ea 


Die in den beiden hier abgebildeten Schemata gestrichelten 
.Partien der linken Seite zeigen amblyopische Zonen an. 


Bei dauernder Betrachtung ruhender Gegenstinde aus 

1 m Entfernung tiberschaute Patient links vom Fixationspunkt 
nur ca. 4 cm (an den verschiedenen Tagen bald etwas mehr, 
bald etwas weniger). Der viel grifsere Bereich bei der peri- 
metrischen Aufnahme bezieht sich auf bewegte Objekte. 
Ungefihr eben so weit wie bei diesen reichte das Gesichtsfeld 
bei tachistoskopischer Darbietung. 


I. Ergebnis der ersten tachistoskopischen 
Versuche. 


Wurden irgendwelche Figuren, z. B. Vollkreise in der 
linken Gesichtsfeldhalfte tachistoskopisch gezeigt und Patient 
dann aufgefordert, die Stelle anzugeben, an der sie erschienen 
waren, so zeigte er stets rechts vorbei. Die Kreise waren in 
der Richtung auf den Fixationspunkt hin verlagert. Die 
Verlagerung war, genau wie bei Fall D., um so 
stirker, je weiter peripher die Objekte geboten 
wurden. Wurden die Figuren in der gesunden (rechten) 
Gesichtsfeldhilfte geboten, so wurde ihr Ort stets richtig an- 
gegeben. 

Die Schrumpfung des Gesichtsfeldes zeigte sich bei diesem 
Patienten, im Gegensatz zu Fall D., auch bei zentral gebotenen 
Objekten. Wurde z. B. ein Kreuz mit gleich langen Schenkeln 
“exponiert, so dafs der Fixationspunkt mit dem Kreuzungs- 
punkt zusammenfiel, so erschien der linke Querbalken nur 
ungefahr ¥/, oder 3/; so grofs als der rechte Querbalken, das 
Kreuz also vollsténdig einseitig. Um subjektiv gleich lange 
‘Querbalken zu erzielen, mufste also der linke Balken bedeu- 


c 
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tend verlingert werden. Die Verlingerung war nicht immer 
dieselbe, die Schaétzung der Linge des linken Balkens hing 


‘anscheinend von einer Reihe von anderen Faktoren ab, die 
uns hier vorlaufig nicht interessieren. 


Die merkwiirdige Einseitigkeit des Kreuzes Pan nicht da- 


‘durch zustande, dafs Patient den linken Horizontalbalken etwa 


nicht ganz sehen konnte. Man kénnte zu dieser Annahme 
kommen, weil wir gesagt haben, dafs Patient bei dauernder 
Betrachtung nur bis ca. 4 em links vom, Fixationspunkt tiber- 
schaut. Bei dauernder Betrachtung eines ruhenden Kreuzes 
unter Fixation des Kreuzungspunktes wurden von dem linken 
Balken tatsichlich auch nur ca. 4 cm gesehen. Der Balken 
hérte links ohne genau angebbare Grenze auf. Tachisto- 
skopische Darbietung aber erweiterte das Ge- 
sichtsfeld erheblich nach links, so dafs bei nicht zu 
grofsem Kreuz die linke Grenze des Balkens in gentigend deut- 
licher Abhebung vom Untergrund gesehen’ wurde. 


Dafs tatsachlich in diesen Versuchen die linke Seite weit 
iiber die 4 em-Zone hinaus gesehen werden konnte, trat in klarer 
Weise bei zentraler tachistoskopischer Darbietung von Voll- und 
namentlich Umrilsfiguren symmetrischer sinnvoller Objekte 
hervor. Zum Beispiel eine Schmetterlingsgestalt in symme- 
trischer Lage zum Fixationspunkt wurde in ihrer linken 
Halfte vollstindig tiberschaut. Die linken Fligel 
erschienen aber nur 4, bis 4, so breit, aber gleich 
hoch wie die rechten. 

Ahbnlich war es bei der zentralen Darbietung vom Voll- 
und Umrifskreisen variabler Gréfse. Ihre linke Seite erschien, 
namentlich in den allerersten Versuchen, meist geschrumpft, 
.wie ein. Ki*. In anderen Versuchen sah Patient einen links 
nicht verzerrten Ganzkreis, in der ersten Zeit mehr vereinzelt, 


spiter dagegen in der Regel. 


Ich erinnere hier an die eigenartigen Ergebnisse, die wir 
bei unserem Patienten D. mit der Punktfigur (Fig. 66) erzielten. 


In einem Versuch wurde nur die untere Punktreihe verlagert. 


Bei Prz. wurden mit der gleichen Figur ibnliche Ergebnisse 


erzielt. 
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290 ‘. Wilhelm Fuchs. [S4, 106} 
Exponiert: 


1. Exposition. i i 
1. Figur 113, position, Patient zeichnet 


Figur 114. Der obere Punkt behialt 
also ungefihr seine relative Lage 
zum Fixationspunkt, die ganze 
untere Reihe aber ist nach 
rechts verlagert. Zugleich er- 
scheint der ganze Komplex etwas 
nach unten gerutscht. 
Z ; 2. Exposition. dto. 

3. Exposition. (Patient hat die 
Instruktion, darauf zu achten, ob der 
Fixationspunkt zwischen oberer und 
unterer Reihe, oder in der unteren 
Reihe selbst liegt.) Patient zeichnet 
Figur 115. Er gibt die Lage des 
Fixationspunktes also anscheinend 
richtig wieder. Trotzdem.aber 
erscheint die gesamte untere 
Reihe etwas nach rechts ver- 
lagert, was daraus hervorgeht, dafs 
ihr mittlerer Punkt schriig rechts 
unter dem oberen liegt. 

; a) Patient zeichnet 5 Punk ig 
poriert, dafs der -obere Punkt 117), ist aber seiner ne ee oe 
horizontal links vom Fixations- sicher. Lies 
punkt liegt (Fig. 116). 


2. Dieselbe Figur wird so ex- 


b) Patient sieht wieder den oberen 
Punkt doppelt und gibt an, alle 5 
Punkte seien gleich grofs und gleich 
deutlich gewesen. 


c) dato. 
] ed 
e 2 : 
6+ @ © 2@ @ @ @:@ 
Fig. 113 ’ Fig. 114 Fig. 115 
@6 @ Ah hall td 
7 = Fig. 116.7 Ts 117. 


Nun wird die Figur dauernd gezeigt, vom Patienten 
inter Blickbewegung eingehend betrachtet und dann unter 
lem ausdriicklichen Hinweis, dafs dieselbe Figur wieder er- 
cheinen wiirde, tachistoskopisch exponiert. Patient sieht 
ben wieder 2 Punkte. 


See eT Ten 
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Nun wird die Figur so verschoben, dafs der obere Punkt 
um den Fixationspunkt liegt. Dann sieht Patient oben nur 
einen Punkt, senkrecht tiber dem Mittelpunkt der unteren 
Reihe, desgleichen wenn der obere Punkt rechts vom Fixa- 
tionspunkt liegt. Sobald er aber wieder links vom Fixations- 
punkt exponiert wird, sieht Patient oben 2 Punkte, trotzdem 
er weils, dafs stets dieselbe ihm gut bekannte Figur expo- 
niert wird. 

3. Dieselbe Figur wird nur in Sie wird nach Zahl und Form 
der rechten Feldhilfte exponiert. richtig wiedergegeben. 

4. Dieselbe Figur wird nur in 1. Exposition. Nur 3 Punkte 
der linken Feldhalfte geboten, werden gesehen (Fig. 119). 
der Fixationspunkt liegt im rech- 
ten Endpunkt der unteren Reihe 
(Fig. 118). 

2. Exposition. Patient zeichnet 
Fig. 120. Die ganze untere Reihe 
erscheint also nach rechts ver- 
lagert. Der rechte Seitenkreis, 
der den Fixationspunkt ent- 
halt, wird sogar von diesem 
losgerissen. Der Fixations- 
punkt spielt bei dieser Verlagerung 
nicht die nach dem Ausfall anderer 
Experimente(vgl.S.264 ) zu erwartende 
Rolle, den objektiv um ibn herum 
liegenden Kreis zu fixieren. 

3. und 4. Exposition. Patient 
zeichnet Figur 121. Dieses Ergebnis 
ist jedenfalls so zu deuten, dals 
Patient den um die Fixationsmarke 
gelegenen Punkt richtig lokalisierte, 
die beiden in die amblyopische Feld- 
halfte fallenden Punkte der unteren 
Reihe dagegen relativ zu ihm ver- 
lagert sah, so dafs der gegenseitige 
Abstand der Punkte verkleinert war. 
Dieser Befund wiirde also durchaus 
den oben beschriebenen Ergebnissen 
an der Schmetterlingsfigur entspre- 
chen. Der obere Punkt der Vierer- 
figur ist nach dieser Deutung des 

~ Sachyerhaltes als richtig lokalisiert 
anzusehen. 
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- re) ead Wy _ ) @ 

@® @ 06 +) 8 8 6 9@o 
Fig. 118. Fig. 119. Fig. 420, Fig. 121. 


ll. Ergebnis der Versuche mit dauernder 
Darbietung. 


Die gleichen Verlagerungserscheinungen innerhalb der 
linken Gesichtsfeldhalfte zeigten sich auch bei dauernder Be- 
trachtung der Objekte. Auch bei sehr bekannten Gegenstiinden, 
bei denen eine Uberwinduug der Schrumpfung durch Er- 
fahrungsfaktoren am ersten zu erwarten gewesen wiire, trat 
sie auf. So erschien ein menschliches Gesicht bei Fixation 
der Nase, sowohl bei eindiugiger wie zweiiugiger Betrachtung 
mit geschrumpfter linker Wange. Diese wurde zwar mit Aus- 
nahme des Ohres vollstindig gesehen, erschien aber im Ver- 
gleich zur anderen Wange sehr schmal. Ahnlich war es z. B. 
auch bei Betrachtung von 2 sich bewegenden Pferden vor 
einem Wagen, von denen das links vom Patienten befindliche 
stets schmaler, aber gleichhoch wie das rechte aussah. Zugleich 
erschien auch das linke Pferd naher als das andere, es lag 


also aufser der Stérung der Breitenwerte auch eine Stérung 
der Tiefenwerte vor. . 


Ill. Ergebnis spiterer tachistoskopischer 
Versuche. 


Da Versuche an anderen hemiamblyopischen Patienten, 
auch solchen mit starken Amblyopien, ergeben hatten, dalfs 
zentral exponierte Vollkreise, Kreisringe und Kreislinien bis 
weit in die amblyopische Seite hinein vollstiindig rund er- 
scheinen kénnen, obwohl unter Umstiinden kleinere Vollkreise, 
die nur in der amblyopischen Seite exponiert werden, tiberhaupt 
nicht gesehen werden, wurde eine besondere Versuchsreihe mit 
zentral exponierten Kreisen angestellt. Wahrend die Kreise in 
den ersten Untersuchungen meist links geschrumpft erschienen 
waren, erschienen sie spiter fast immer vollkommen rund. 


er suehy 


¢ 


OTA ig poet 


po any ete SIO RENE OSEAN TIE EROU NAN RATE 


2h IE ie xn 


Sx 


(84, 109] Unters, tib. d. Sehen ad. Hemianopiker uv. Hemiamblyopiker. I. 293 


Die Verlagerung der linken Seite schien also ftir Kreise nicht 
mehr zu bestehen. ? : 

Sie’ trat nun aber in einer sehr merkwtirdigen Weise 
auf, deren Entdeckung nur durch eine Anderung der Be- 
obachtungsaufgabe ermdglicht wurde. Da es nimlich nicht 
ausgeschlossen erschien, namentlich nach den S. 262 ff. be- 
schriebenen Ergebnissen bei D., dafs an Stelle der Schrum- 
pfung, d.i. Verlagerung der linken Seite allein, der ganze 
Kreis nach rechts verlagert wurde, erhielt Patient die Aufgabe, 
die Stelle des Fixationspunktes innerhalb des Kreises anzu- 
geben. Das interessante Ergebnis war, dafs der Fixa- 
tionspunkt stets zu weit nach links verlegt 
wurde. Dies bedeutet aber, dafs der ganze Kreis 
nach rechts verlagert erschien. Die Ergebnisse 
yon Fall D. (§ 2) und die daraus gezogenen Folgerungen 
werden aber durchaus bestiitigt. 

Nun ist klar, dafs die Lage eines leeren Kreises zu einem 
in seinem Innern gelegenen Punkte viel labiler ist, als die 
Stellung einer Sternfigur oder einer Schmetterlingsgestalt zu 
einem entsprechend gelegenen Punkte. ,Der Kreuzungspunkt 
der Sternstrahlen, sowie der Kérper eines Schmetterlings sind, 
wenn sie den Fixationspunkt enthalten, in diesem relativ fest 
verankert. Man kann nun bei einem Kreise sehr leicht ahn- 
liche Verhiiltnisse herstellen, einfach durch Anbringung eines 
oder mehrerer Durchmesser. Zieht man einen senkrechten 
Durchmesser, so sieht man leicht die Analogie zur Schmetter- 
lingsfigur. Tatsichlich wurde auch, genau wie 
bei dieser, der Kreis dann nicht mehr ver- 
lagert, blieb vielmehr mit seinem Durchmesser 
im Fixationspunkt fest verankert. Die linke 
Kreishilfte erschien nun aber nicht mehr in allen Fallen ge- 
schrumpft wie in den ersten Untersuchungen, sondern der 
Patient hatte oft den Eindruck eines symmetrisch zum Durch- 
messer liegenden Ganzkreises. 

Verlagerung eines ganzenObjektes findet 

1 Die Verlagerungen von Objekten, die nur in die amblyopische 
Zone fielen, blieben aber, sowohl bei tachistoskopischer wie bei dauernder 
Betrachtung, unveriindert bestehen. : 


eh hl rn 2? ee 


, A “7 ew 
Pu ao an bw 6 ved ay eer ! re. , 


nint’ sates «ad «<iht Vy Me eet chebeerl way & agate? Tr 
* oF sii te eT 


: te b as x A o 
1fy ¥ fe ly CFI Ti 1 | my om n eth doves * 
<t ‘ ai ee. Fy j ¥dé “On ix sper’ ay tra A ; oe e. y ¥ 
ly Ap Dake a #4) ey Meth, oF uae ako a ro a na ae oa 
ei : ay 
SAS + *’ @eax 1) One reaerio capes Laws 1 ate q i fad . 


: , ah ati @ Aah 4) tudyect, gacodacrdina = yi tagull >< 
rf ’ ro arintt renee Voie sect 7 ver ttens 5 jim alaset 3968 Bass \ +h! 
Hite “ie he Sepyalhen atdees tay sous aitovoid rad 


. ee een ee eres See) ee vers | ilacevaaresd pines senarginanigabt 
Bay Ue gts dawn 1a diertberg | = ett qeberincan uxt seyim deen ! e. onladt 
rset! 4 + Jaw tat: tdaopvane u a Sa, with, oneget nttnunsded adem tod & A atdo\s a 
ir , . tat int OM ote Wk we Li dearh Qrueivioernie aol 3 
peli Sat ah oe 13% Ceo Ut Oe tee jot ale coewes aobaeie: oe Oe 
Ti ed j ' 1 suorel olf dome C8 2) . fle wor -, i” 0 woltentt wed idoaeith eoctnilelonrinalh: 
inet aansah wode autre ng 4 y gividowss neyige liows sie seoiy 
a ee Prone eel ote Cunt Sot tal ah fi eA eel. tee Olt nasil, Syne 
ah ais told ’ ya #onyeelig orp cel omitas of ioe + a me Vata pratense : 
¥ that) eo Has Tee Ee Tigh Voile genitals Ux ze sow dsifadh thania alee 9 
Shiyicm yeas gre net iyo, Monee oto cek a 10% «walrigl'T nododpewed., tole & an: 
Aide Wy Muni. esse THONG, ih, Wee aldara! i ee oduiibatied eetapitel maior wiail veh 
sivistot ated | itihdue rReiohayhDeL aeh 4a aarew. W ( ditelyad’ diate aitods anb fer its 
CE aed “Whoo ool shale het ay Bek A, eee ool ws otubns ah ale tedde pms 
wt yrurgeits Oh cilia eafhiecnel @ranililenY gale goserbse »iait thoes oMtowinttandd x 


suitomiie sate crit jee) ‘cet iogntl cprerniine. tole jl > 
4 peta " i jie 2 nol saan Oe me teeta ak a a gt “hy % 
ae ’ Ls "fh vruw dab te I Wrynitye' 
249 tiem @idvin owt ivgiAirnh , ree ‘sconineianitdnal saa 
Teeenhy er) mew sim, vie erhag 4 a3 1d 7 
" abalt wit [Tas aes FT 1082 SHB Uewe tars. mf 


oe elle ik ax Ydore ah! t mda ac? oho, ot artigos 
wh «ohe M sce ay mney oth at ate Py ioe - 
owl ete, doetiouarnys veuty tracked adh (lo wth de tpt 


7 ronwriKeat cea wat 
fab wit sobtataly ane A *y wants aeret gers as i 


~) 
_ = 


: 2 Rietias ow mi aga ett pene 3: agmonenalve’t wit, By : 
a CS : proms phone davinll sani 


4 


—e ‘a am 


: a a ape jont f 


294 . Wilhelm Fuchs. F [S4, 110] 
im moseremn sVsewmsu chen valsioomun djann sit ath. 
wenndas Objekt nicht gentiigendMomente zur 
Verankerung im Fixationspunkt hat. Der Fixa- 
tionspunkt selbst nimmt an der Verschiebung nicht teil; er 
bleibt vielmehr stets ,fixiert“, Wenner daher irgendwie zum 
exponierten Objekt gehdrt, so kann dieses als Ganzes keine 
Verlagerung erleiden. Deshalb erfihrt ein an der Nase 
fixiertes menschliches Gesicht nur eine Schrumpfung der einen 
Halfte, nie aber eine Gesamtverschiebung. * 


Ill. Kapitel. 
Der Fall Br. 


Bei den beiden bisher beschriebenen Fiillen erfolgte die 
Verlagerung stets in der Richtung nach den _ funktions- 
tiichtigeren Zonen. Das ist aber nicht die einzige Art von 
Verlagerung, die wir beobachten konnten. Unter gewissen 
experimentellen Bedingungen verlagern manche hemiamblyopt- 
sche Patienten aufser in dieser typischen Art noch in anderer 
Weise. Das zeigte ‘sich bei unserem Patienten Br. 

Krankengeschichte. 


24 jiihriger Musketier, im Mirz 1918 verwundet. Bewulstlos. Druck- 
puls. Einschufs querfingerbreit oberhalb der linken Ohrmuschel, Aus- 
schufs am linken Hinterhauptsbein. Knochen dort zertriimmert. Gehirn- 
masse liegt vor. Keine Lihmungen. Entfernung der Knochensplhitter. 
Nach wenigen Tagen Besserung des Allgemeinzustandes. Geringer 
Prolaps an der hinteren Wunde. Motorische Aphasie, die allmihlich 
sich bessert. Niheres tiber den Befund nicht bekannt. 1. Genauere 
Untersuchung im Juni 1918, also ca. 3 Monate nach der Verletzung. 
Kérperliches Allgemeinbefinden gut. An der linken Schlifenseite ca. 
3 cm lange schmale Narbe. Keine Stérungen der Reflexerregbarkeit, 
der Sensibilitit und Motilitiit im gew6hnlichen Sinne. Es besteht eine 
apraktische und aphasische Stérung von transkortikal-motorischem Cha- 
rakter (genauer mitgeteilt in Gonpstem: Die Behandlung, Fiirsorge und 
Begutachtung der Hirnverletzten. C. W. Vogel, 1919, S. 115). Uber dem 
linken Scheitel- und Hinterhauptsbein eine 8 cm lange, bis 4 em breite, 
tief eingesunkene Narbe mit ovalem, grofsem Knochendefekt und deut- 


1 Es sei aber hier schon auf. die Méglichkeit hingewiesen, dafs 
“unter*Umstiinden auch der Fixationspunkt und damit der gesamte Seh- 
raum eine Verlagerung erfilrt. Man vgl. dazu die Ausfiihrungen tiber 
die Verlagerung der Medianebene (III. Abschnitt). 
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lich sichtbarer Hirnpulsation. Gesichtsfeld bei grober Priifung an- 
scheinend intakt, bei genauer Perimetrierung mit weifsem 1 cm-Quadrat 
ergibt sich eine geringfiigige homonyme periphere Einschrinkung rechts. 
Tachistoskopische Untersuchung ergibt Amblyopie in fast der ganzen 
rechten Feldhiilfte. 


Wenn ruhende Objekte dauernd exponiert wurden, 
so wurden sie nur dann wahrgenommen, wenn sie nicht mehr 
als durchschnittlich 2 cm rechts vom Fixationspunkt entfernt 
— bei Betrachtung aus 1 m Entfernung — lagen. Von zentral 
gebotenen Objekten fehlten im Wahrnehmungsbild die jenseits 
der 2 cm-Zone gelegenen Teile. 

Die tachistoskopische Darbietung lieferte  ver- 
schiedene Ergebnisse, je nach dem Helligkeitsgrad und der 
Lage der Objekte. Wurden auf der Mattscheibe in der ge- 
schidigten (rechten) Feldhilfte dunkle Objekte exponiert, so 
wurde von ihnen meist nur dann etwas gesehen, wenn sie 
1 cm und weniger vom Fixationspunkt entfernt waren. Helle 
Objekte auf dunklerem Grund wurden in einem etwas grifseren 
Bereich der rechten Feldhifte gesehen. Wenn sie in suk- 
zessiven Expositionen allmiblich niiher zum Fixationspunkt 
herangeftihrt wurden, so tauchten sie meist bei 3 cm objektivem 
Abstand yom Fixationspunkt auf, an manchen Tagen auch in 
etwas grdfserer Entfernung (4—d cm). Irgend welche Form- 
bestimmtheit fehlte ihnen dabei vollkommen, sie erschienen 
vielmehr lediglich als ,etwas Helles“. 

Bei Exposition von Figuren in zentraler Lage hing der 
rechts vom Fixationspunkt tiberschaute Be- 
reich vonder Artder Figurab. Fir Kreise reichte 
er unter gewissen Bedingungen 7 cm weit in die rechte Feld- 
hialfte hinein, fiir andere zusammenhingende Strich- und Voll- 
figuren 2—4 cm. 

Uber die uns in dieser Untersuchung  interessierende 
Lokalisation ist folgendes zu sagen. 

Der weitaus hiufigste Fall war, dafs die nur in der 
amblyopischen Zone gebotenen hellen? Objekte unbestimmt 


' Die folgenden Angaben beziehen sich nur auf Objekte, die heller 
als der Untergrund waren. Dunklere Objekte wurden, wie schon ange- 
geben, erst dann wahrgenommen, wenn sie in unmittelbarer Niihe des 
Fixierpunktes lagen. Sie wurden dann auch meist richtig lokalisiert. 
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lokalisiert wurden. LEinerlei ob sie in gréfserem oder 
kleinerem Abstand yom Fixationspunkt exponiert wurden, 
stets sah Patient in diesen Fallen nur ,étwas Helles“ irgendwo 
rechts vom Fixationspunkt. Den genauen Ort vermochte er 
nicht anzugeben, auch nicht zu sagen, .ob bei zwei aufeinander- 
folgenden Expositionen mit verschieden weit vom Fixations- 
punkt gebotenen Objekten das eine naiher zum Fixationspunkt 
lag als das andere. Es kam hiéchstens dabei vor, dals bei 
weiter vom Fixationspunkt exponiertem Objekt ,,es weniger hell* 
in der amblyopischen Feldhilfte wurde. Es scheint hier ein 
vollstindiges Analogon zur unbestimmten Tiefenlokalisation 
vorzuliegen. 

Nur vereinzelt trat die fir amblyopische Bezirke typische 
Verlagerung nach der gesunden Feldhilfte hin auf. Kinmal 
kam eine Verlagerung nach der entgegengesetzten, d. h. nach 
der geschiidigten Seite hin vor bei Objekten, die nur in der 
amblyopischen Zone exponiert wurden. Ihr Vorkommen hat 
aber anscheinend mit der Amblyopie selbst nicht viel zu tun. 
Sie trat nimlich ein, als zuerst in der geschidigten Seite 3 cm 
vom Fixationspunkt ein heller Kreis von 7 cm Durchmesser 
geboten wurde und gleich hinterher ein heller kleinerer Kreis 
von 83cm Durchmesser. Wahrend Patient den grofsen Kreis 
etwas nach dem Fixationspunkt hin verlagerte, lokalisierte er 
den kleinen Kreis in entgegengesetzter Richtung (8 em vom 
Fixationspunkt). Es ist denkbar, dafs hierbei zwei Faktoren 
wirksam waren: der Griéfsenkontrast in Verbindung mit der 
Tendenz, das kleiner Erscheinende in gréfsere Entfernung zu 
lokalisieren. 

Da die Entfernung des Lichtscheines vom Beobachter yermut- 
lich durch die Milchglasplatte festgelegt war — genauere Angaben 
dariiber fehlen leider —, so haben wir es hier mit einer ,partiell 
unbestimmten Lokalisation* im Sinne G. E. Mirrers' zu tun. 


Sie ergreift nur die Richtung und zwar nur innerhalb der rechten 
amblyopischen Feldhilfte. ; 


Von den Faktoren, die nach G. E, Mitrer? das Eintreten der un- 


bestimmten Lokalisation begiinstigen, kommen fiir unseren Fall beson- 
ders in Betracht: 


1G. E. Mivier, Zur Analyse der Hate cemtee und ee Vor- 
-stellungsverlaufes. Bd. II (1917), § wocost. 
aan 8. S26. 
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1. Der Stiirke- und Deutlichkeitsgrad des Sinneseindrucks. Bei 
schwachen und undeutlichen Bildern tritt die unbestimmte Lokalisation 
leichter cin als bei starken und deutlichen. Da auch die (physikalisch) 
starken Reize in der rechten Feldhalfte infolge der Amblyopie nur 
relativ schwache, wenig eindringliche Eindriicke auslésen, so ist eine 
wichtige Vorbedingung fiir die unbestimmte Lokalisation erfiillt. 

2. Die Aufmerksamkeitsrichtung. Wenn man die Aufmerksamkeit 
auf andere Seiten der Wahrnehmung als gerade auf die Lokalisation 
richtet, wird die Lokalisation leicht unbestimmt, oder vollig unméglich 
(S. 330). Dieser Faktor kommt nur fiir einen Teil unserer okalisations: 
versuche in Betracht. 


Beziiglich der Diskussion tiber den Begriff der unbestimmten Lo- 
kalisation sei auf G. E. Minner, a. a. O. S. 348 ff., verwiesen. 


Von besonderem Interesse, namentlich fiir unsere spiiteren 
Ausfiihrungen tiber die Verlagerung der Medianebene ist die 
wiederholt zur Beobachtung gekommene Verlagerung 
zentral exponierter Objekte in der Ravi sates 

nach der geschadigtenSeite. Besonders leicht stellte 
sie sich bei zentral gelegenen Kreisen ein, wenn dic Auf- 
merksamkeit auf die Beobachtung der rechten 
Seite derselben eingestellt war. Die Kreise wurden dabei, 
wenn sie eine gewisse Grifse nicht tiberschritten, stets deutlich 
als Ganzkreise wahrgenommen. Sie wurden, trotz ibrer ob- 
jektiv zentralen Lage, oft rechts neben den Fixationspunkt 
lokalisiert, vereinzelt 1?/,—2 em rechts von diesem beginnend 
und sich relativ weit in die amblyopische Zone hinein er- 
streckend. Sogar die oben angegebene 5 cm-Zone konnte bei 
geeigneter Gréfse der Kreise tiberschritten werden. In anderen 
Fallen wurde der zentral gebotene Kreis weniger stark ver- 
lagert, so dafs der Fixationspunkt noch in ihm lag. Die Er- 
gebnisse waren dabei sehr grofsen Schwankungen unterworfen 


_Wenn ein und derselbe zentral gelegene Kreis mehrmals hinter- 


einander exponiert wurde, so batten die spiteren Expositionen 
nicht immer den Erfolg einer ,richtigeren“ Lokalisation. Ab- 
gesehen von Fallen, in denen nach anfinglich starker Ver- 
lagerung nach rechts richtig lokalisiert wurde, kam es wiederolt 
vor, dafs in den spiiteren Darbietungen stirker verlagert wurde 


als anfangs, und zwar.auch dann, wenn der Patient wulste, 


dafs die Figur an derselben Stelle geboten wurde. 
Goldstein-Gelb, ,Untersuchungen* Bd. I. re 20 
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IL Absebnitt. 
Theorie der Verlagerungserscheinungen. 


1. Die beschriebenen typischen Verlagerungen. nach dem 

Fixationspunkt hin, in unseren Fallen D. und Prz. haben 
‘grofse Ahnlichkeit mit der in der Normalpsychologie schon 
langst! bekannten ,konzentrischen Gesichtsfeld- 
schrumpfung*. 

KE. Herre (1. c. 372) beschreibt diese Erscheinung mit 
folgenden Worten: ,Die scheinbare Anordnung des im ebenen 
Objektfeld Liegenden ist derart, als ob das Objektfeld sich 
allerseits in radialer Richtung ‘zusammengezogen hatte, jedoch 
so, dafs die Grifse dieser Zusammenziehung auf dem peri- 
pheren Teile des Objektfeldes stirker ware als auf dem mehr 
zentralen“. Nur ein Beispiel: Halbiert man eine Strecke unter 
Fixation ihres einen Endpunktes, so wird der peripher hegende 
Teil zu grofs gemacht, d. h. der Endpunkt scheint in 
der Richtung auf den Fixationspunkt hin ver- 
lagert. Er hat also einen geringeren Breitenwert als den 
objektiven Verhaltnissen entspricht. 

Bekanntlich fiihrt man diese Erscheinung auf eine geringere 
Dichte der empfindenden Elemente der Netzhaut nach der 
Peripherie hin zuriick, pflegt auch wohl darauf hinzuweisen, 
dafs nicht jedes peripher gelegene Sehelement eine besondere 
Fortleitungsfaser besitzt, sondern dafs mehrere Sehzellen ihre 
Erregungen auf einer gemeinsamen Faser zum Gehirn leiten. 
Nur den zentralen Netzhautelementen kommen selbstindige 
Fortleitungsfasern zu. Diese Tatsachen wurden in neuerer Zeit 
wieder yon Barrets? sichergestellt. Mit den angedeuteten 
anatomischen Verhaltnissen geht zweifellos noch eine physio- 
logische Unterlegenheit der peripheren Elemente parallel. 
Diese hat eine geringere Wertigkeit beim Augenmafs zur 
Folge, so dafs eine Strecke des Aulsenraumes in peripheren 
Zonen verktirzt gesehen wird. . 


‘ 


1 Hetmnourz, Physiol. Optik Bd. I; Hsrzme, Hermanns Handbuch 
d. Physiol. III,, S. 372. s ; 
2 Archiv f. Augenheilk. 59 (1908). ere 
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Man kann in Erweiterung dieses Gedankenganges an- 
nehmen, dafs die Elemente des Sehorganes in amblyopi- 
sch en Teilen durch die Schiidigung ebenfalls eine geringere 
Wertigkeit erhalten haben, so dafs ihr Gewicht fiir die Lokali- 
sation abnimmt, und daher ,eine objektiv lingere Halfte im 
hemiamblyopischen Sehraum einer objektiv kiirzeren im nor- 
malen gleichgewichtig sein“! wiirde. 

Nun scheinen mir aber hier 2 verschiedene Tatbestinde 
vorzuliegen, die man bisher noch nicht voneinander getrennt 
hat. Einmal die Verlagerung nach dem Fixationspunkt hin, 
dann die Verkiirzung im indirekten Sehen. Beide scheinen 
nichts miteinander zu tun zu haben. Man mache folgenden 
Versuch: man betrachte unter Schielen, das man ee durch 
Druck auf den einen Augapfel erzeugt, eine auf dem Tische 
liegende Miinze gleichzeitig im direkten und indirekten Sehen. 
Das indirekt gesehene Bild erscheint kleiner, aber gleichmafsig 
rund. Hs ist also dabei eine nach allen Richtungen eel 


mifsige Verkleinerung eingetreten. Ziehen wir nun zur Ver- 


gleich die oben S. 288 schon angefiihrte Beobachtung unseres 


Patienten Prz. heran, wonach ihm die Objekte nur seitlich 
geschrumpft, dagegen normal hoch erscheinen. -Hier hat also 
: a ° Taille ; Q : 
die geringere Wertigkeit und Dichte der Sehelemente in der 
geschiidigten Zone nur die Schrumpfung des Gesichtsfeldes 
in seitlicher Richtung, namlich zum Fixationspunkt hin, 
nicht aber eine Schrumpfung in anderen Richtungen, etwa 
eine Schrumpfung der Héhenausdehnung zur Folge. Es mufs 
also hier ein anderer Faktor im Spiele sein, der speziell die 
Verlagerung in der Richtung auf den Fixationspunkt hin be- 
wirkt. 

Gehen wir von unserem pathologischen Fall, der wie so hiufig 
in pathologischen Fallen die Erscheinungen besonders rein zeigt, 
nochmals zur Analyse der normalen Verhiiltnisse tiber. Da lafst 
sich die scheinbare Verkleinerung im peripheren Sehen und das 
Vorbeilokalisieren bei genauerem Zusehen auch leicht trennen. 
Das Kleinersehen tritt bei mir schon in Sehfeldzonen auf, 


! Best, Hemianopsie und Seelenblindheit bei Hirnverletzungen. 
Griifes Arch. f. Ophth. 93, S. 103; ferner ,Uber Stérungen d. opt. Lokali- 
sation bei Verletzungen u. Horcarcimeuneen im _Hinterhauptlappen®, 
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- [84, 116] 
innerhalb deren ein Vorbeilokalisieren noch nicht stattfindet. 
Letzteres tritt erst in stiérker peripheren Bezirken auf. In 
diesen scheint mir auch das Kleinersehen. der Objekte, soweit 
die relativ wenigen Versuche, die ich dartiber angestellt habe, 
und soweit die Schwierigkeit der Beobachtung in jenen peri- 
pheren Zonen ein Urteil erlauben, noch stirker zu sein als 
bei weniger peripherer Lage. — 

Wenn uns nun gar der Nachweis gelingt — und wir 
werden ihn im folgenden fiihren — dafs beim Normalen selbst 
die Eindriicke der anatomisch und physiologisch héchstwertigen 
Netzhautzonen unter gewissen, experimentell genau variierbaren 
Bedingungen nach den uormalerweise minderwertigen peri- 
pheren Sehfeldbezirken verlagert werden kénnen, so kann 
nicht die anatomisch physiologische Minderwertigkeit der peri- 
pheren Zonen direkt die Ursache der konzentrischen Schrump- 
fung des Gesichtsfeldes sein. Es mufs vielmehr ein Faktor 
verantwortlich sein, der mit der peripheren anatomisch-physio- 
logischen Unterwertigkeit nicht in direktem Zusammenhang 
steht. Zu seiner Herausarbeitung miissen wir etwas weiter 
ausholen. Und da wollen wir die Verlagerungserscheinungen 
einmal unter einem anderen, rein psychologischen Gesichts- 
punkt betrachten. 

Der Fixationspunkt (besser: Blickpunkt) ist normalerweise 
die Stelle, die als Aufmerksamkeitszentrum dient. Nattirlich 
wird dabei niemals, oder doch nur héchst selten, nur der 
Fixationspunkt als solcher, sondern stets ein wechselnder, bald 
kleinerer, bald griéfserer Bereich um ihn herum gleichzeitig 
von der Aufmerksamkeit miterfa(st. 

Wir kénnen nun zunichst einmal hypothetisch den Tat- 
bestand der Verlagerung so auffassen: die Verlagerung erfolgt 
‘in der Richtung auf das mit maximaler Aufmerksamkeit 
herausgefafste Gebiet, also normalerweise nach dem Fixations- 
punkt hin, weil hier das Aufmerksamkeitszentrum zu legen 
pflest. 

2. Wenn diese Annahme richtig ist, so mufs eiife Verlage- 
rung auch nach anderen Sehfeldstellen hin erfolgen kénnen, 
sobald diese von der Aufmerksamkeit besonders her erfafst werden. 
In pathologischen Fallen werden normalerweise die relativ 
funktionstiichtigeren Partien von der Aufmerksamkeit bevor- 


eg BO 
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zugt werden. Tatsaichlich kommen auch beim Patienten D. 
Verlagerungen vor, die’ sich auf diese Weise am besten er- 


_klaéren lassen. Ehe wir aber darauf naher eingehen, wollen 


wir uns an bestimmte Befunde der Normalpsychologie halten, 
die ftir unsere Annahme deutlich sprechen und bei denen der 
Zusammenhang mit der Aufmerksamkeit sich viel deutlicher 
erweisen lifst als bei unseren Patienten, weil die in der psycho- 
logischen Beobachtung getibten normalen Versuchspersonen 
tiber die Art ihrer AufmerksamkeitshinJenkung und -verteilung 
besser Auskunft geben kénnen als unsere Patienten. 

In der Normalpsychologie findet sich unsere Vermutung 
glinzend bestiitigt in einer bisher in der Literatur wenig be- 
riicksichtigten, in ihren Ergebnissen aber sehr bemerkenswerten 
Arbeit von O. Livp tiber ,,die Unterschiedsempfindlichkeit im 
Sehfeld unter dem Einflufs der Aufmerksamkeit*. ? 

Die Beschreibung der etwas komplizierten Versuchsanord- 
nung, die sich an WrirrH? anschlielst, mége man in der 
Originalabhandlung nachlesen. Fiir unsere Zwecke gentigen 
folgende Angaben: Ein Glastrichter yon 50 cm Durchmesser 
und 25 cm Hohe dient als Perimeter. Er ist durch Striche 
und Kreise in 84 Felder eingeteilt (Fig. 122) und wird durch 


‘eine besondere Vorrichtung in voller Ausdehnung gleichmifsig 


beleuchtet. Eine besondere Anordnung gestattet, auf ein be- 
liebiges Feld einen Zusatzreiz genau und fein abstufbarer 


1 Arch. f. d. ges. Psychol. 19 (1910). 
2 Philos. Studien (Wundt) 20, S. 187. 


« -” 
i 2 ape tlettiot Eh a ely ie > i 
ae | al ? om Oe f 
U aaqeie’t (iin a nontows dnldeied’? ip trgge rite 4 ' 4 s rT hie opp ; ; 
iting xe Ply pr OH Hum URy  20P va hah a tert AA sab tad ounlat 
ui wei ’ a An" wih «aly: } ‘ x my n } 
‘a er a r i owe | * ochned ‘Mistengins seelnanby det old» ‘ 
apie iy vimev'e pina avi impned nm aire 
anes aaa ‘alp oi : i + 6q nitarrn, ot wautdeontontl fers tioalgi 
oe . ‘ ; i) ean 4 wa nis, ~~ ut bi pale “ onda ik 
RYPONICS ey | ah Se wien F sija SA raiearco Va 
Ln. Ox a " 
tir ' H "4h, TRE “igWw9 Fp. at ; aie ‘5 os — Youtles 
’ tr \ ' ray | i ; 


* , . ‘ | | , es 9 : ay 7 ee tefflas sselarrioy pat wd det my pinay 1. : 
: : 2 ee yiriowsarotel | Hoalgolhiae fey Sree rot 
On O40 tipray fle uorabinges a 
| Measteewrwbain eapw salanroes 
aie. oc wwoaetd ntebeew & 


as 4 a wy if ‘ ' sdit- pe ive tei] eeanen jaa 
ES em ea Of pid ui Pept! ny a 


trot; tab soda aver ibe oaton 
i us Arti, -f HTS o4 : ’ wiry? « aM | it Bik {rA ul by 3 é 
; f mol) tad ¢- bis) de® ey “PU OR nuctonr recon coed toll ie 
itis pb ees ul hss, o> ‘, - 
‘ i ae nee al wided mis uidenlety eee, cae 

iM ai oy ogi sent wif] ae oe } 
ale : - : die me : de eh yy Off rig an ta OM a ae fag veh ji g 

| ~ ‘ : ‘ | a ot ? PP. A 7 3 


a 
é . tation ioplsleril ist 

sci / ” cya + sbondialan =m) ee 2 Sioa : ., u ie. Bet ik s ibarrans 

washed! ottteall? ctl onedéenk sbietatat! sane tinw wiwie- ody Meer guile praia ap 


‘eer Mas 


oo ea let? he tt. Ve copmninderoegaiapade stb tie a eh Bat 
ivi » fal nite't eis, moth oddth ioe Of bow Se wy : we 
Gvigh bow he (tk yt) Pitegala yolk xi val Sat oe ndaaipolneeigeg 9% “wnaban as tah 
p PP ad) i 7 ae ai pad aty 
to ae agrervelsnsion Int (tlaceptoti® tee 
: es ; oy, ‘ne ifthe = Inet ces tex metisclen nectee 
Y tts & vat . ads. J hvet: - contin deticnad ma . a. 156 
f Tore eof Lind robstlnestoove Bis, uo 
i Ya ‘3 aistanitnlg: itso adi co 
, . RT te itd aes 
oF moot Kid nT gob vuivedthoal atl ens 
ts ; vy alot yorhiopabe¥ lb. - co ar 


debi metyecn ty A basen taeal 


baring! fose « 
ie 


7 7 kt quai wabegA ol -.. 

es ) Tra Jevareg govuhienA oa ace tp ‘eat. tats vel 
morta iiinieda- saul _ big was 4 sien eee seain bist pe j 
a sie a ti igs owe a 


| 


302 Wilhelm Fuchs. [84 118} 


Helligkeit in Form eines Kreises zu werfen. Es wird nun 
die Schwelle, d. h. der eben merkliche objektive Helligkeits- 
zuwachs bestimmt unter verschiedener » Werteilunge der Auf- 
merksamkeit“, wie Beachtung des ganzen Feldes, einer Feld- 
hilfte, eines Quadranten, eines EHinzelfeldes, eines Kreisringes. 
Der Zusatzreiz wird objektiv entweder im beachteten Cane 
selbst oder in einem beliebigen anderen Teil des Feldes se- 
boten. Der Fixationspunkt liegt im Mittelpunkt des Poumon 
und wird in allen Fallen beibehalten. 

Fiir unser Problem kommt besonders die Herausfassung 
eines Einzelfeldes, ferner eines Kreisringes in Betracht. Da- 
bei kamen nimlich haufig ,,Falschlokalisationen“ vor. Die 
allgemeine Tendenz war eine Verlagerung des 
Reizes in der Richtung auf das herausgefafste 
Gebiet, oft in dieses hinein. Bei Herausfassung des 
2. Kreisringes (Feld 5—12) erfolgten sogar alle falschen und 
unsicheren Lokalisationen auf den beachteten Ring hin. Die 
peripher gebotenen Zusatzreize wurden oft ,,weit herangeholt“. 
Aber wiederholt wurde auch ein in einem zentral 
gelegenen Feld exponierter Zusatzreiz nach 
aufsen, in den Ring, verlegt,-z.B. aus Feld 8 nach 10. 

Bei Beachtung eines Einzelfeldes (7 und 10) 
fand die Verlagerung sogar von allen Seiten her 
auf das beachtete Feld hin statt, von aufsen, von 
oben, von unten, sogar voninnen. Ks ergibt sich also 
hier die oben angenommene Gesetzmifsigkeit, dafs die Ver- 
lagerung in der Richtung auf das aufmerksamkeits- 
betonte Feld hin erfolgt. 

Die Konzentration der Aufmerksamkeit auf ein bestimmtes 
Gebiet (Ring. Einzelfeld, Quadrant usw.) vollzogen die Vpn 
von QO. Lier in der Weise, dafs sie dieses méglichst scharf als 
,Ganzes“, etwa als ,Kreisring*, oft von einem subjektiven 
Schwerpunkt aus, herausfafsten. * 

Bei guter Erfiillung der Aufgabe hat das in solcher Weise 
herausgefafste Gebiet gréfstmégliche Deutlichkeit. Es ist dann 
von der Umgebung absichtlich isoliert; es ist im Erlebnis ge- 
staltlich véllig losgelést von dieser, hat keine gestaltliche Be- 


1a. a. O. §. 353. 
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ziehung zu ihr.! Diese Aufgabe gelingt nicht fortwahrend in 
gleicher Weise, es kommen hiufig Schwankungen vor, die zu 
bald niedrigeren, bald héheren Deutlichkeitsgraden des be- 
achteten Gebietes fiithren. Dies ist wohl eine der Ursachen 
fiir die Schwankungen in dem Ausmals der Verlagerungen. 
Eine andere liegt wohl darin, dafs es nur schwer gelingt, ein 
Einzelfeld wirklich fiir sich allein herauszufassen. Die Nach- 
bargebiete und die zentralen Gegenden werden oft in einem 
gewissen wechselnden Grade mit beachtet. Deshalb erfolgen 
wohl auch mitunter Verlagerungen nicht nur in der oben an- 
gegebenen Weise, auf das herausgefalste Gebiet hin, sondern 
auch in anderen Richtungen, z. B. tangential, ferner vom 
herausgefalsten Feld weg. Es ist bei der Beurteilung der Kr- 
gebnisse schliefslich auch noch mit anderen Faktoren zu rechnen, 
die auf die durch die Aufmerksamkeitspostierung bedingten 
modifizierend wirken. Ein solcher ist z. B. in manchen Fillen 
der Kontrast. Die genaueren Bedingungen fir alle Fille 
miissen erst noch gesucht werden. Das etwaige Abschweifen 
der Aufmerksamkeit auch auf andere als die herauszufassenden 


‘ Gebiete bewirkt, dafs jene in die eigentlich herauszufassende 


Gestalt einbezogen werden. ,Wir verteilen unsere Aut- 
merksamkeit nicht in solcher Weise, als ob wir 
auf diese oder jene Stelle ein gréfseres Quantum 
lenken und auf dazwischenliegende weniger. 
Sondern die Aufmerksamkeit hat sich einem ganz 
anders gestalteten Objekt zugewandt*. Vom Boden 
der Gestalttheorie aus wiirde man sagen: es ist jetzt eine 
andere Gestalt im Bewulstsein. 

Das fiir uns wichtige Ergebnis ist also: die Verlage- 
rung erfolgt in der Richtung auf die heraus- 
gefafste und’ daher in der Regel den relatiy 
héchsten Deutlichkeitsgrad aufweisende Gestalt 


1 Auf das in diese Dinge hineinspielende Verhiltnis von , Aufmerk- 
samkeit“ und ,Gestalt“ kann ich hier nicht niiher eingehen. Eine be- 
sondere Untersuchung dartiber liegt bis jetzt nicht vor. Uber die Rolle, 
welche die Aufmerksamkeit, namentlich im Sinne einer bestimmten 
Aufmerksamkeitspostierung bei der Strukturierung des Restgesichts- 
feldes der Hemianopiker spielt, werde ich im III. Abschnitt zu sprechen 
kommen. 
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504°. Withelm Fuchs. [84, 120] 
hin. Damit subsumieren wir also die Verlagerungen unter 
die Angleichungserscheinungen. Sie sind Angleichungen 
in bezug auf die Lokalisation. 


' Fiir das gewodhnliche Sehen des normalen Auges findet 
die Verlagerung in der Richtung auf die Stelle des deut- 
lichsten Sehens hin statt. Denn ,,die Makula ist normaler- 
weise der Ort der maximalen Aufmerksamkeitskonzentration; 
auf je exzentrischeren. Regionen der Netzhaut ei Gegenstand 
sich abbildet, um so weniger wird er yon der Aufmerksam- 
keit erfafst“.? 

Dals die Uberlegenheit der Makula nicht in den anatomisch- 
histologischen Verhaltnissen allein, sondern wesentlich auf 
zenotralen Faktoren beruht, betont auch Karz.? Er weist 
daher auch mit Recht darauf hin, dafs die Funktionen, die 
normalerweise die Makula erftillt, auch yon peripheren Netz- 
hautstellen tibernommen werden kénnen. Darum ist auch zu 
erwarten, dafs ein angeborenes zentrales Skoton keine starke 
Stérung verursacht (Karz 8. 304). Berechtigt erscheint diese 
Annahme, wenn man an die vikariierende Makula 
dér Schielenden erinnert. Ich verweise besonders auf 
den Fall monokularer Diplopie von Bir~scHowsxy (Arch. f. 
Ophthalm. Bd. 50), der von JaeNscu (Zur Analyse der Gesichts- 
wahrnehmungen)* unter dem besonderen Gesichtspunkt der Be- 
deutung der Aufmerksamkeit eingehend analysiert wurde. Als 
der Patient infolge einer Verletzung das gesunde Auge ein- 
gebtifst hatte, vermittelte ihm noch langere Zeit hindurch die 
Pseudofovea des Schielauges die ,,besseren“ Bilder. Es hegt 
daher nach den oben geschilderten Ergebnissen die Vermutung 
nahe, dafs die Verlagerungen bei der konzentrischen Gesichts- 
feldschrumpfung auf dieses Pseudozentrum hin erfolgten. 
Experimentelle Untersuchungen dartiber liegen allerdings nicht 
‘yor. Der Fall wiirde aber grofse Ahnlichkeit haben mit der 


1 Jannscy, Zur Analyse der Gesichtswahrnehmungen. Zeitschr. f. 
Psychol. Ergbd. 4 (1909), S. 245. 

2 Karz, Die Erscheinungsweisen der Farben und ibre Beeinflussung 
durch die indiyiduelle Erfahrung. Zeitschr. f. Psychol. Ergbd.'7 (1910), 
8. 304. : : 


* Leitschr. f. Psychol. Ergbd. 4 (1909), S. 288 ff. 
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yon O. Lire durchgeftihrten Herausfassung eines peripher ve- 
legenen Einzelfeldes (7 oder 10). 

3. Eigene Versuche. Ich habe nun selbst eine 
Anzahl Versuche tiber Verlagerungen unter dem besonderen 
Gesichtspunkt ihrer Abhiingigkeit von der Aufmerksamkeit 
angestellt, allerdings nur mit Verlagerung nach dem Fixations- 
punkt hin, da zentral abgebildete Gestalten am leichtesten mit 
der Aufmerksamkeit erfafst und zu héchster Deutlichkeit er- 
hoben werden kénnen. Auf die Mattglasscheibe wurde ein 
quadratisches (graues, rotes usw.) Papier geklebt. Sein markierter 
Mittelpunkt diente als Fixationspunkt. Irgendwo_ peripher, 
manchmal wiederholt an derselben Stelle der Mattglasscheibe, 
wurde tachistoskopisch ein unscharf eingestellter Lichtfleck ge- 
boten, dessen Abstand yom Fixationspunkt (durch Zeigen) anzu- 
geben war. Das allgemeine Ergebnis war, dafs der Abstand in der 
Regel unterschatzt wurde, der Lichtfleck also gegen den Fixations- 
punkt verlagert war. Das Ausmafs der Verlagerung war aber, 
wenn der Reiz wiederholt an derselben objektiven Stelle exponiert 
wurde, oft sehr verschieden. Es erwies sich in hohem Grade 
als abhingig von dem geringeren oder héheren 


Deutlichkeitsgrad — in dem vorhin'-erliuterten 
Sinn — der herausgefafsten zentral gelegenen 
Figur. 


Es ist recht schwierig, den Aufmerksamkeitsgrad und den 
Abstand gleichzeitig zu beobachten. Fir eine Reihe yon 
Fallen bin ich aber sicher, dafs stiirkeres Niherkommen 
zusammenfiel mit grofser Deutlichkeit des zen- 
tralen Feldes. Die das zentrale Feld umgebende Matt- 
scheibe spielte dann im Bewulstsein fast keine Rolle. Tauchte 
aber der nach der Richtung des Reizes liegende 
Teil der Scheibe im Bewulstsein mit auf, wenn 
auch nurin niederen Deutlichkeitsstufen, gehorte 
er also irgendwie zum herausgefafsten Gebiet, so 
naherte sich die Lokalisation mehr denobjektivyen 
Verhaltnissen. 

Man kann die Verlagerung nach innen nattirlich auch 
beobachten, wenn man ohne Darbietung einer besonderen 
scharf umrissenen Figur nur den Fixationspunkt auf der Matt- 


‘ scheibe ansieht und seine Umgebung scharf herauszufassen 


POY 3 atazeyecie | o etiqnediath 4 owe . 


oS * tea, aii gatertsaler 5h itt cnsvahgslonb onl e 

tL caSa ¥ > balynolins Lenk nonsy 
naw elie wo. ode & oid onaey aeeahs Be, 
gnialerooet ta wartiggite vy wil » ere eee a ‘the 


Suk vr rt rons ingreoi a avi 
kere 


Stat otmes (or j é odpigaash?*, suri 2; Lima Qqetde tana) oe 2n0 é, BaD oh oh 
cba dean 4 my mm gee io tdeg oils ola sMelaogae, 5 ; ate ea tut taal elb,. ‘aay 
Thy Eee ; 4 =vts i (devde bedoos wh aan tang oe | : | Wher erdiiiomdendak wns ? 
ye thi bye : s tow ¢elete jedoperibs ml vA seb ae beresatieg ue? ithe Huatlyinlt wh oa! KD ig A 
oor sare . rh ih tt asbiew sivdee th : «nes soled wah cory brie wall " 
id ency ; , - &. 128 Mert. i Bh apr "7 bi ; 
nial " wo Lina bw. strvetts tba actos ae i teaioaotenn cake hide ales Jolt wh mt 
ae va framd ae ahora aera 6 Same ‘vw doilieewew oxeheod , afelle, ” ; 
7 a ee ( ) tevavigy 9p! saa roaad ighoind | om acd a nail doy 3 tnotod 
tenia (pee ghee t e Baye ad tekuaad A cpanel ale a ab sonelaite! aS Ja! i ald ude 
ref. at beets eb econ . hey iA waiowiikgiln weet. ot MQCRY, eat! crtuiniyke = aay done tie 
acted avis dense fils losh alsuw tegisloesmacns lygedl ps dupe fel arent ona a 
sodg any’ srvkelis 4 wl Re antl aw hapnis ee tech a | ad a eViask woIede snlocies | s0nWI0 ia 
rediweegee c! ak ‘ehendin nedlowah a lodratioive sie wh poe aah. ie opthire vA, 84) bye ntl 308 2 2 pig 
abagt) 44;' él ie siding tren tte Mbps And, f f , dem ah ges ‘ ire sHi¥: i What 
senedad robe | moh voy Qipeeede ee oe : Ine mabaowsd gaidarrey iol, ator: eve | 
UBS OPIN AERO HI VE ob ab= Bey Hieahtohivwotionmy ma ¥ ‘ilyiA) raeworwera oor ri tt aie | 
etnwgeles iavseeoe aoteleitgqpasen 3a H Ae tg ray auridae volt eT er sab cite cee “x 103 a 
—_ “a eget ag i} 0 rob atoeganloel) wsrolunonad ny ‘ 
gale Oy PETER Ouest ; ty ,eoehiwdbe nsw pee 94 ase WA. abies 0s avian bamlagate aT te 
gow #sdih% eaje «iit wetdomfoed gw gitieedopotg ‘Wredertb '’ ar ule “get at a anh. yaustolsa” vat 


oo od te dav 2use dr oda ale shia was Ms fat aohigt —.* nih Gorndvcsitt sie. ot ah agik (autare , 
nee e6P Mele silioe ip » hire Datta oR Ms ee — dye Ps: a ateblidl. * oh vaprrrtaaty (oe 


dell abasiegaio b10% alee anh Rie sobled abel, Kt - A ‘ quastvarte? ah at aic 
praen st wolf aviad eo? wld oe ‘ ne aie TT] al diaiion: hs Puc -Aaetgi iO) no tonrousit } 
“sbowyeil witleH sab gagiinnd «4h Ghat aD 300.) A netyiotis did | uxpdeases, 
eee Ace stm croaivig vs! > ottetes seh lie E nl - adsia eyaitcelle engall 386 : 
hey & *yPeediwd doi Dustahaiy diane four 


tebe 8 aviviads yeoreted ove aiwha ce ei gala 
avibaaialo gob rape antigatia dnd 97% ple afta 
Fe mes - avertoia da 
an ash rear a Smt qetrrogahy sth aosd nal 7 
fs goon lial nine ome iuitow! * ahonil 


ait werk) Steet 3 } oomactiour F 
— : «) -_ ’ Aabide be 


i ooh Ker ded =i 


306 rete iat lel teucte, (84, 122] 


sucht. Wegen des Fehlens von Grenzen kommt es aber hierbei 
nur schwer zu héchsten Deutlichkeitsgraden. Immerhin aber 
liegt dabei doch das am stirksten aufmerksamkeitsbetonte 
Gebiet in und um den Fixationspunkt. Daher vollziehen sich 
die Verlagerungen in der Richtung’ auf diesen hin und zwar 
in um so gréfserem Ausmafs, zu je héherer Deutlichkeit sich 
das einheitlich herausgefafste Feld erheben lafst. 


Wir kommen also auch hier zu dem Ergebnis, dafs 
eine Tendenz besteht, die Lokalisation eines Ge- 
sichtseindruckes der Lokalisation des Gebietes 
anzugleichen, das im Gesichtsfeld mit relativ 
grofster Aufmerksamkeit herausgefafst wird und 
daher in relativ gréfster Deutlichkeit erscheint. 
Die Angleichung ist um so stirker, d. h. die Ver- 
lagerung um so gréfser, je héher der Deutlich- 
keitsgrad des herausgefafsten Gebietes ist. 

Unter Hervorkehrung des physiologischen Standpunktes 
kénnen wir in zusammenfassender Beriicksichtigung der Er- 
gebnisse in unseren pathologischen Fallen, ferner der Ergeb- 
nisse der Arbeit von Lipp, sowie meiner eigenen wenigen Ver- 
suche auch sagen, dafs die Verlagerung nach jJenem 
Sehfeldgebiet hin erfolgt, dessen entsprechendes 
somatisches Gebiet das relativ bestfunktionie- 
rende ist. Das bessere Funktionieren desselben 
kann entweder daher riihren, dafs es das relativ 
besterhaltene ist, oder dafs es infolge von Auf- 
merksamkeitswirkung eine héhere Leistungsfahig- 
keit erhalten hat. 

4, Kehren wir jetzt zu unseren pathologischen Erschei- 
nungen zuriick. ; ; 

Die Sehscharfe der geschidigten Gesichtsfeldhalfte unserer 
beiden Patienten, namentlich des noch stark amblyopischen 
unteren Quadranten yon D. war sehr stark herabgesetzt. Die 
in diesen Partien abgebildeten Objekte wurden daher ,,schlecht~, 
d.h. sehr undeutlich und verwaschen gésehen. Darin kénnen wir 
die Vorbedingung fir die Verlagerung nach der Sehfeldmitte 
hin sehen, ganz entsprechend den Ergebnissen der soeben be- 
schriebenen Versuche. Denn der Fixationspunkt mit seiner 
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Umgebung repriisentiert im Sehfeld der Patienten das Gebiet 
relativ héherer Deutlichkeit. 

Dem von uns aufgestellten Prinzip dtirften sich wohl fast 
alle Verlagerungen bei Sehstérungen unterordnen. Es erklirt 
sich, dafs in amblyopischen Gebieten Verlagerungen auftreten, 
die im allgemeinen eine zentripetale Tendenz haben. Wenn Ver- 
lagerungen sich diesem Prinzip nicht fiigen, so kénnen daftir 
verschiedene Ursachen in Betracht kommen. Eine richtige 
Lokalisation kann durch eine Kompensation der urspriinglich 
bestehenden Verlagerungstendenz bedingt sein, die dadurch 
eintritt, dafs der Patient seine Fehllokalisation merkt. Ver- 
lagerungen sind daher in manchen Fallen nur am Anfang 
nachweisbar. Dies fand bereits Popretreuter (S. 102). 

Die Kompensation kann sogar tiber das Zie] hinaus- 
schiefsen, so dafs Verlagerungen nach aufsen, vom aufmerk- 
samkeitsbetonten Feld hinweg, erfolgen. Dies diirften die 
Falle sein, die PoppetreuTer (S. 103) im Auge hat, wenn er 
schreibt, dafs die zentrifugale Tendenz sich nur in amblyopi- 
schen Restgebieten findet. Die Kompensation bezieht sich 
dann nur auf diese Gebiete, weil in ihnen die Stérung am 
stiirksten ist und deshalb dem Patienten hier am meisten 
auffallt. Diese Kompensation geschieht anfangs zweifellos 
bewulst, unter genauer Berticksichtigung der Stérung. Spater 
tritt wohl allmihlich eine Mechanisierung des Vorganges 
ein derart, dafs der Patient die EKindriicke unter dem 
Einflufs der Erfahrung richtig lokalisiert. Die Netzhautstellen 
erwerben dann unter diesem Erfahrungseinflufs neue Breiten- 
und Hoéhenwerte. Dieser Vorgang ist vergleichbar mit den 
bei Wunpr (Physiol. Psychol. 5. Aufl. Bd. III) beschriebenen 
Fallen von retinalen Metamorphopsien und yon Prismen- 
korrektionen. Namentlich in letzteren Fallen werden ja selbst 
relativ starke Abweichungen, d. i. Falschlokalisationen, in relatiy 
kurzer Zeit kompensiert. 


Die interessantesten und weitestgehenden Abi&nderungen der nor- 
malen Netzhautraumwerte hat neuerdings IgrersHEIMeR (Zur Pathologie 
der Sehbahn, IV, Gesichtsfeldverbesserung bei Hemianopikern, Grafes 
Arch. f. Ophth. 100 (1919)) beschrieben. IGERSHEIMER hat durch eine be- 
sondere Brillenkonstruktion das Problem gelést, einem Hemianopiker 
wieder die Reize, die in der ausgefallenen Gesichtsfeldhalfte liegen, op- 
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808 - rise Wilhelm Fuchs. [84, 124] 
tisch zuginglich zu machen. Liegt z.“B. eine homonyme Hemianopsie 
nach links yor, so bringt I. in einer Brille einen kleinen Spiegel s in 
einer solchen Drehung yor die nasale Seite des linken Auges, dafs ein 
Teil der blinden Gesichtsfeldseite infolge der Spiegelung auf dem sehen- 
den Teil der Netzhaut abgebildet und daher gesehen wird. Der Spiegel 
ist um eine vertikale Achse drehbar. Seine Einstellung richtet sich 
danach, welcher Teil der geschidigten Feldhalfte wahrgenommen werden 
soll. Die rechte Gesichtsfeldhalfte bleibt dem rechten Auge tiberlassen. 

* Dureh geeignete Brillenkonstruktion lassen sich auch andere als 
rein seitliche Defekte beeinflussen, z. B. Ausfalle nach unten. 

Fiir die Raumpsychologie ist nun folgendes wichtig: In den ersten 
2—3 Tagen lokalisieren die Patienten die wahrgenommenen Objekte voll- 
stiindig gemafs den Abbildungsyerhiltnissen, also die direkt abgebildeten 
und gespiegelten Objekte nach derselben Seite. Schon nach 2—3 Tagen 
aber haben sich die Patienten an die Brille ,gewdhnt* und lokalisieren 
dann die gespiegelten Objekte entsprechend den wirklichen Verhilt- 
nissen. : 

Die Netzhautstellen des einen Auges vermitteln dann also eine 
andere Lokalisation als die korrespondierenden Netzhautstellen des 
anderen Auges. Wenn bei bestimmten Gesichtsfeldausfillen der Spiegel 
schrig gestellt werden mufs und daher die Spiegelbilder objektiy eine 
schrige Lage haben, so wird diese nach einigen Tagen nicht mehr als 
solche wahrgenommen. Die Gegenstiinde erscheinen vielmehr in ihrer 
normalen aufrechten Lage. Noch merkwirdiger war in einem Fall die 
schnelle Gewéhnung an eine Brille, die vor jedem Auge einen Spiegel 
trug. ,Wenn man sich als Normaler eine solche Brille aufsetzt, glaubt 
man eigentlich nicht, die Vielheit der Bilder tiberwinden zu kénnen. 
Auch (Patient) L. war zuerst recht verwiret, doch schon nach wenigen 
Tagen hatte er sich durchaus damit zurechtgefunden und méchte die 
3rille jetzt nicht mehr missen* (S. 365). 

Interessant ist ferner, dafs das Ergebnis des Greifvyersuches 
nicht der gew6éhnlich betiitigten optischen Lokalisation entspricht, und 
zwar auch bei solchen Patienten, die schon langere Zeit an ihre Brille 
gewohnt sind. Die Patienten greifen nimlich nach dem Objekt in der 
Richtung, in der es nach den Spiegelgesetzen hingehdrt. In gleicher 
Weise erfolgt meist die Lokalisation beim Fehlen aller Hilfselemente, 
z. B. im Dunkelzimmer. : 

Porretrevrer hebt S. 103 besonders hervor, dafs die periphere 
Falschlokalisation auch in der nicht hemianopischen Feldhalfte auftreten 
kann. PoppELrecreR meint damit jene Falle, bei denen sie in stirkerem 
Mafse als beim Gesunden erfolgt. Hier sind verschiedene Faille zu 
unterscheiden. Wenn Verlagerungserscheinungen in der nicht hemi- 
anopischen Gesichtsfeldhalite, bei der eine periphere KEinschrinkung 
(Sichel) besteht, stirker als beim Normalen auftreten, so erkliirt sich 
dies einfach dadurch, dafs, wie Popperreuter heryorhebt, ,die Nachbar- 
bezirke yon hemianopischen Defekten amblyopisch sind“ (S. 49). 
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Die Verlagerungserscheinungen in jenen Fallen, in denen die ge- 
sunde Feldhilfte bei perimetrischer Gesichtsfeldaufnahme keine peri- 
phere Einschrinkung erkennen lafst, diirften als die letzten Reste 
der peripheren Sichel auf der gesunden Seite zu deuten sein. 
Da in der Regel die Verlagerungen nach unserer bisher entwickelten 
Anschauung von dem Deutlichkeitsgrad der Gesichtseindriicke abhiingen, 
so lassen die Verlagerungen in den zuletzt genannten Fillen umgekehrt 
auf geringere als normale Deutlichkeit der Eindriicke jener peripheren 
Zonen der gesunden Feldhiilfte schliefsen. Jene Gebiete sind dann zwar 
nicht mehr blind. wohl aber noch amblyopisch und damit in ihren 
Leistungen herabgesetzt. Die von ihnen gelieferten Eindriicke sind 
undeutlicher als es normalen Verhiiltnissen entspricht und werden da- 
her verlagert. 

Ein weiterer Fall von Porpretreurer (S. 103), mit schwerer Lokali- 
sationsstérung beim freien Hinblicken, findet eine andersartige Er- 
klirung, auf die wir erst nach der Besprechung der Untersuchungen 
von Brst! eingehen kénnen. 


Auch die in den Sternversuchen bei Patient D. zutage 
getretenen Verlagerungen scheinen unter das oben S. 306 auf- 
gestellte Verlagerungsgesetz zu passen. Die Seitenstrahlen 
werden anscheinend stets nach jenem dem Reizort zunichst 
gelegenen funktionsttichtigeren Bezirk hin verlagert, der nach 
unseren Ausfiihrungen auf S. 300ff. sich im Moment der Dar- 
bietung in relativ héchster Aufmerksamkeitsbetonung befand.? 


Dafs etwa die bei dem Patienten D. beobachteten Verlagerungs- 


“erscheinungen mit der bei ihm bestehenden Labyrinth- oder Kleinhirn- 


stérung im Zusammenbang stehen — man kénnte vielleicht daran anf 
Grund der Untersuchungen von UrpantscuitscH*® denken — ist uns nach 
der Beobachtung der gleichen Erscheinungen an anderen Patienten ohne 
jede Labyrinth- und Kleinhirnstérung, sowie wegen des Fehlens solcher 
Erscheinungen bei wirklichen Kleinhirngestérten, wenn sie nur optisch 
intakt sind, in héchstem Grade unwahrscheinlich. 
‘ Welche Erklirung der Verlagerungserscheinungen in den beiden Fallen 
§. 276, wo Figur 87 als Figur 88 und als Figur 91 erschien, anzunehmen 
ist, vermag ich nicht anzugeben. Nicht nur erfolgt die Verlagerung 
entgegen der von uns sonst bestitigt gefundenen Regel in die ge- 
1 T1I. Abschnitt. 
2 Verlagerungen, die den von D. an den Sternfiguren beobachteten 
ahnlich sind, wurden auch yon H. Scnvtz (Zeitschr..f. Psychol. 52. und 


-WrErTHEIMER (a. a. O. S. 215) gelegentlich beobachtet. 


$V. Urgantscuitsca, Uber Stoérung des Gleichgewichts und Schein- 
bewegungen. Zeitschr. f. Ohrenheilk. 31. Derselbe, Uber die Beeinflussung 
subjektiver Gesichtsempfindungen. Pfliigers Archiv 94 (1903), S. 347 ff. 
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schadigte Gesichtsfeldhalfte hinein, sondern sie ergreift in einer seh 
merkwitrdigen Weise nur einen Teil der Seitenstrahlen, wodurch a4 
sehr eigenartige Gestaltverinderung, ja gleichsam eine Verreitann de 
exponierten Figur entsteht. In der Literatur ist mir nur ein Wall b : 
ean, der eine gewisse Ahnlichkeit mit diesen Phanomenen zu Keogh 
und in gewissem Sinne sie in extremster Steigerung zu zeigen scheint: 
Fr. E. Beyer, Uber Verlagerungen im Gesichtsfeld bei iteamioseleotoie 1 

Der Patient, der selbst Arzt ist, konnte wihrend eines eae 
vou Flimmerskotom, das ihn auf einem Spaziergang Epormnachie vs f 
giebig Selbstbeobachtungen anstellen. Er ging nufallig auf einer caer 
in der er zu seiner Rechten eine Hauserreihe, oe die Biume ie 
Allee mit dem freien Himmel dariiber hatte. Auf der Hohe des A : 
falles sah er plétzlich links tiber den Biumen Mauerwerk, wie ae 
einem hohen Gebiude herritihrend. Als er den Kopf nach inks era 
um es genauer anzusehen, verschwand es. Beim geradeaus Weitere eon 
tauchte es wieder auf und wechselte nun nach Farbe und eater so 
als ob er an einer Reihe hoher Hauser vorbeiginge. Schliefslich er- 
kannte er, dafs die im linken oberen Gesichtsfeld Sascuiok’e Dike 
Bruchsticke von Wahrnehmungen der Hauser zu eoigas Rechten es 
die rechts ausfielen und nun links oben erschienen. Beim Woltcsroher 
konnte er dann an den Farben des Mauerwerks, sowie der es der 
Architektur und der Gestalt der Fenster genau verfolgen, dafs das 
Wahrgenommene links oben stets den in Wirklichkeit Pookie eopecnes 
Hiusern entsprach. Vollends klar wurde ihm dieser PG atitenhane 
als er plétzlich links oben etwas intensiy Blaues wahrnahm, als Marta 
Ursache er den frisch gestrichenen Briefkasten erkannte ve Bay 
gerade vorbeiging. 

Zur Erklarung nimmt Beyrr an, ,dafs die von der Retina an- 
kommenden Reize falsch zusammengesetzt werden“, dafs eine 
Dissoziation statthat, so dafs die Gegenstiinde der Omgebene nicht 
an ihrem richtigen Ort wahrgenommen werden, sondern an dines ifiorth 
Stelle zu liegen scheinen, und zwar an einer solchen, die selbst keine 
besonders auffilligen und intensiven Wahrnehmungen liefert (S 4.) 
(NB. Anderenfalls wirden sie wohl durch Wettstreit unterdrickt.) Jes 


Ill. Abschnitt. 


Die Verlagerung der Medianebene bei Memianopsie 
uud Hemiamblyopie. 


1. Die Ergebnisse einer Untersuchung von O. Bxsv. 


Die Verlagerungserscheinungen, tiber die wir in den 
vorstehenden Abschnitten berichtet haben, erfolgten nach 


1 Neurol. Zentralblatt 1895. 
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einem bestimmten Zentrum hin. Dieses wurde in den meisten 
Fallen von dem Fixationsfeld gebildet. Die Verlagerungen 
betrafen also die relative Lokalisation. Nun beobachtet man 
aber bei einer Reihe von Hemianopikern und Hemiamblyo- 
pikern auch Verlagerungen des gesamten Sehraumes, 
also Stérungen der absoluten Lokalisation. Bereits 
PopprLrevtER! weist auf sie hin. Besonders eingehend wurden 
sie — unabhiingig von Porretreurrr — an dem fiir solche 
Beobachtungen giinstigsten Material, namlich frischen Fallen, 
untersucht von F. Best in ,Hemianopsie und Seelenblindheit 
bei Hirnyerletzungen“.? 

Von den zahlreichen Ergebnissen der Brstschen Unter- 
suchungen kommen im Rahmen unserer Arbeit die ,,Stérungen 
der Lokalisation“ (S.97 ff.) in Betracht. Best untersucht zuniichst 
die relative Lokalisation bei Hemianopsie und Hemt- 
amblyopie mit Hilfe der Streckenhalbierung und des Zeige- 
versuchs. Er untersucht im Gegensatz zu unseren obigen 
tachistoskopischen Experimepten bei dauernder Beobachtung 
und meist mit Blickbewegungen. Seine Ergebnisse summen 
aber, soweit wir beide die gleichen Erscheinungen untersucht 
haben, mit den entsprechenden Befunden bei unseren Patienten 
tiberein. 

Best fand bei seinen Teilungsyersuchen 3 Gruppen von 
Fallen. Die erste Gruppe von Kranken halbiert .typiseh“, 
nimlich so, wie der Normale halbiert, wenn er monokular das 
eine Ende der Strecke fixiert. Das periphere Ende der Strecke 
wird zu grofs gemacht. : 

Die zweite Gruppe von Patienten halbiert ,aty pisch*, 
namlich so, dafs das nach dem Fixationspunkt zu gelegene 
Stiick zu grofs gemacht wird- 

Zwischen diesen beiden Gruppen gibt es noch eine dritte 
Gruppe von Patienten, die abwechselnd bald typisch, bald 
atypisch halbiert. 

Der typische Halbierungsfehler findet sich vorwiegend bei 
einseitiger vollstindiger Halbblindheit mit ,gesunder anderer 
Calearina* und ,erklart sich seinem Ausmals nach aus der 


1a.a. 0.8. 101f. 
2 Grifes Arch, f. Ophthalmol. 93 (1917). 
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normalen peripheren Scheinverktirzung des indirekten Sehens; 
eine geringe Uberschreitung dieses Ausmalses ergibt sich ... 
aus der Heranziehung nicht perizentraler, sondern stirker 
peripherer Netzhautgebiete; eine weitere Uberschreitung kann 
aus einer ,. . absoluten Lokalisationsstérung herrtihren“ (S. 103). 

Der atypische Fehler, mit der gréfseren Hialfte nach der 
blinden Seite, findet sich vorwiegend bei unvollstindiger ein- 
oder doppelseitiger Halbblindheit und ist ein Symptom der 
Calearinaschiidigung selbst. Er ist in der Regel auf dem 
gleichnamigen Auge stirker als auf dem ungleichnamigen, 
aufserdem bel monokularer Betrachtung stiirker als bei bin- 
okularer. Bei Linien von 3—10 em Linge betrigt das lingere 
Stiick oft mehr als das Doppelte des kurzen. Er tritt bei 
Patienten mit anfiinglich vollstindiger Hemianopsie und daher 
typischer Teilung dann auf, wenn die geschidigte Calcarina 
wieder anfangt zu ertiichtigen. Er ist also auf ein Mitwirken 
der geschadigten Calcarina zurtickzufihren. 

Wir baben dann nach Besr , Verhiltnisse, die ein Heran- 
ziehen der peripheren Scheinyerktirzung nicht mehr ausreichen 
lassen“. ,.Infolgedessen zwingt uns der atypische Fehler zu 
der Annahme, dafs die hemiamblyopischen Gebiete in 
der Weise lokalisieren, als ob eine konzentrische 
Schrumpfung -des Objektfeldes stattgefunden 
hatte, also eine Linie im objektiven Aufsenraum wird in der 
hemiamblyopischen Zone’ verkiirzt gesehen.“ 

Weiterhin stellt Brsr (S. 103) das Gesetz auf, ,dafs die 
zentralen Sehelemente entsprechend ihrer dichteren Anordnung 
und héheren Wertigkeit beim Augenmafs ein grifseres Gewicht 
haben als die peripheren*, und erweitert dieses Gesetz dahin, 
,dafs ganz allgemein mit Abnahme der Wertigkeit und Dichte 
der Sehelemente ihr Gewicht fiir die Lokalisation abnimmt, 
also auch bei ihrer Schidigung“. Eine objektiy lingere Halfte 
im hemiamblyopischen Sehraum ist daher einer objektiv 
kiirzeren im normalen gleichwertig. 

_ Die dritte Gruppe von Fallen, d. i. jene mit den hiiufigen 
.Schwankungen zwischen typisch und atypisch, erklirt sich 
damit, dafs bald die verletzte, bald die unverletzte Calcarina 
das Ubergewicht gewinnt. ; ye 

Neben diesen Stérungen der relativen Lokalisation fand 


App a 8 


Re ehe aete 


‘[84, 129] Unters. tib. d. Sehen ad. Hemianopiker u. Hemiamblyopiker. I. 313 


Best noch eine Stérung der absoluten Lokalisation. 
Sie iufsert sich in einer Verlagerung der Median- 
ebene und damit des ganzen Sehraumes nach einer 
Seite. Brsr konute sie in fast allen Fallen frischer Halb- 
blindheit nachweisen, wenn auch vielfach nur in sehr leichten 
und nur unter besonderen experimentellen Bedingungen nach- 
weisbaren Graden. 

Die Verlagerung der Medianebene erfolgt entweder nach 
der blinden oder nach der gesunden Seite. Eine konstante, 
der Theorie von Best vollstiindig entsprechende Scheinver- 
schiebung tritt bei einseitiger vollstiindiger Halbblindheit ein. 
Sie erfolgt dort so, ,,dafs der scheinbar gerade vorne befind- 
liche Punkt und damit die ganze verbliebene Sehraumhiilfte 
eine Verschiebung in der Richtung nach dem aus- 
gefallenen Rest desSehraumes erfahrt (die objektive 
Medianebene bzw. objektive Punkte des Raumes liegen nach 
der der Halbblindheit entgegengesetzten Seite von ihrem schein- 
baren Ort), wodurch der relative typische Lokalisationsfehler 
vergréfsert wird. Ebenso erfaihrt bei Hemianopsia inferior 
der verbliebene obere Sehraum eine starke Scheinverschiebung 
nach unten, so dafs diese Patienten fast ausnalmslos erheblich 
nach unterhalb zeigen.“ Dies erklart sich nach der Theorie 
von Best dadurch, dafs die Verschiebung der Medianebene 
hier allein von der gesunden Calcarina abhiangt. ,,Behalt da- 


gegen die verletzte Calearina ihren Hinflufs auf die Lokalisa- 


tion, so kommt es nicht zu dieser Scheinverschiebung der 
Medianebene durch Ubergewicht der gesunden Calcarina, dafiir 
um so auffiilliger zu der atypischen Lokalisation im Bereich 
der verletzten Calcarina“ (S. 109): die Medianebene erscheint 
nach der gesunden Seite verschoben. 


2. Psychologische Theorie der Verschiebung der 
Medianebene. 

Best riickt bei seiner Erklairung den anatomisch- 
physiologischen Standpunkt in den Vordergrund. Wir wollen 
nun im folgenden nur die rein psychologischen Bedingungen 
der von Brest beobachteten Erscheinungen herausarbeiten. Die 
im Teilungsversuch zutage tretende Stérung der relativen 
Lokalisation hat zum Teil bereits durch unsere theoretischen 

Goldstein-Gelb, Untersuchungen“ Bd. I. 21 
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314 Wilhelm Fuchs. [84, 130] 


. 
Ausfiihrungen im IL Abschnitt ibre Erklirung erfahren. Der 
durch jone Ausfithrungen noch nicht erklarbare Teil wird erst 
verstiindlich nach den nun folgenden Erérterungen tiber die 
Verlagerung der Medianebene. 

Way liegt psychologisch der Verschiebung der Medianebene 
zugrunis ? 

Betrachten wir zunichst den klarsten und einfachsten Fall, 
in dem vine vollstindige oder nahezu vollstiindige Hemianopsie, 
etwa nach rechts, vorliegt (vgl. beistehendes Schema). Patient 


Fg. 123. 


sieht vom Aufsenraum nur ein ungefihr halbkreisformiges 
Gebiet. Vom fixierten, d. h. auf der Fovea abgebildeten Punkte 
hat dicses Feld nur eine linke Seite. Es liegt dann an- 
scheinen in extremer Steigerung der Fall vor, den man als 
Norroalor experimentell dann zu yerwirklichen suchen kann, 
wenn nin bei fixiertem Blick eine Sehfeldhilfte herausfalst. 
Lipp bat diesen Versuch an dem oben beschriebenen Perimeter 
auch bereits ausgefiihrt. Er fand, dafs bei dieser Heraus- 
fassung “der »apperzeptive Mittelpunkt* oder ,Schwer- 
punkt* nicht in der durch den Fixationspunkt gehenden 
Grenzeornden liegt, sondern seitlich davon im Innern des 
halbkreisfOrmigen Feldes. Dieses wird, wie Lire im Anschluls 
an Livrs! ausfithrt, zu einem von jener ,,Mitte her sich Aus- 
dehnend«n und in ihr sich Zusammenfassenden; es wird 
sozusagen zur aus sich herausgehenden Mitte“. 

Wir wollen diesen Fall der Herausfassung eines Halbfeldes 
nun noch etwas weiter analysieren und dabei das Verhalten 
der Aufmerksamkeit priifen. Wir finden dann: das gesamte 
Halbfel ist in unserem Experiment von der willktirlichen 


1 Leitfudenlder Psychologie. 2. Aufl, 1906, S. 140. 
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Aufmerksamkeit hervorgehoben, anders ausgedriickt: die Auf- 
merksamkeit ist tiber das gesamte (tiberschaute) Gebiet des 
Halbfeldes ,verteilt*. Ein Gebiet aber hat in diesem Halbfeld 
einen besonderen Charakter dadurch gewonnen, dafs es zum 
Hauptverankerungspunkt der Aufmerksamkeit geworden ist, 
von dem als Zentrum aus die Autmerksamkeit sich gleichsam 
tiber das Halbfeld ..verteilt*. Die grofse Bedeutung dieses 
Zentrums (oder Schwerpunktes) liegt darin, dafs von ihm aus 
sich das Halbfeld ,organisiert*. Der in der Grenzgeraden 
liegende Fixationspunkt braucht aber dabei in 
seiner Kigenschaft als Kernpunkt und damit Be- 
stimmungspunkt des ,Geradeaus* nicht tangiert 
zu sein. Er wird dann also auch weiterhin das ,Geradeaus- 
nach-yorn“ bestimmen. Kernpunkt und Schwerpunkt 
fallen nicht zusammen! 


Man kann aber auch durch eine andere Verhaltungs- 
weise erreichen, dafs das herausgefafste Halbfeld sich anders 
organisiert, namlich in bezug auf die Grenzgerade. Das Halb- 
feld ist dann etwas von dieser nach einer Seiter Ausgehendes, 
oder auch auf sie gleichsam Aufgebautes. Sie ist ,Schwerlinie* 
des Halbfeldes, wie man sie in Analogie zum ,,Schwerpunkt“ 
nennen kann. Die ,,Zentrierune* (WrerrnermErR) des Halbfeldes 
in bezug auf die Grenzgerade hat aber, wie die Selbstbeob- 
achtung zeigt, in der Regel etwas Gezwungenes. Leichter 
und darum ,nattirlicher“, bei ungezwungenem Verhalten sich 
also auch mehr yon selbst einstellend, scheint mir stets die 
zuerst angegebene Art der Organisierung, nimlich in bezug 
auf den in der Mitte gelegenen Schwerpunkt zu sein. 

Nun kénnte man sich vorstellen, dafs auch der Hemi- 
anopiker sein halbes Gesichtsfeld in dhnlicher Weise auffafst, 
wie der Normale,ein halbes Sehfeld aufzufassen pflegt. Es ist 


1 Ob bei diesem Versuch nicht doch ftir Momente der Eindruck 


- auttaucht, dafs man vielleicht nicht den Fixationspunkt, sondern den 


in der Mitte des Halbfeldes gelegenen Schwerpunkt ,angeblickt“ hat, 
d. h. dafs dieser letztere fiir Momente das ,Geradeaus* bestimmt, ist 
von Lirp nicht untersucht. Lipp hat diese Frage tiberhaupt noch nicht 
aufgeworfen, da eine Untersuchung des Verhiltnisses von Schwerpunkt 
und Kernpunkt aufserhalb.des von ihm behandelten Problemkreises 


“lag. Wir kommen S. 317 nochmals auf diese Frage zuriick. 


21* 


: ei Wiel ath 1 ere 


SQ \ <del & eCiqnewentt © ee Kak 


40 


Ack ah - 2a eiaeis aba sed daira ind ngedinot 


wok Soph? “tylginewagt) Anieedg’ tab wir vi ede ” 
‘. ly ur ' led j | \ ni 7 “ ‘Olt. ashlioidlad oo 


woes ‘ -_ \ Atom sarantivk) osyel banrad neti ~ 9 


tai ayh mein A ml elatqeynmidamrqualliy 
evra’: ' wisd Offs aoa narod me ineb’ aor et 
weet givebed auloen | lei, bietdia? onf sale 
ike 4 F ani i) ‘emia ym dla +! rth 
4 slativorcd) mt 1 “‘heatorew, MebiicH <ab aAols 
tv af ' : rrd fnsrnhas aee’ ic ye 
yb Pas biacu gio’ ola trinsead gh? gen iee | 
7 iat $49! 4 ‘4 (oO, #99 f3 1nQeg ee ae 
anediaent th, @ ; ‘ ei irw wri re 
idemytowie? | is 2 dumeaitind “pve tione 
iondmeans rdets astiat 
emote 4 ; sats wn vote weed taht 
Payes i mi coma! ext dap oisivais adi 7 
Gali satl sdatgn mw soned ut Mollet Jeehicagae © at it = 


or 


asliausiay! B. tH oha mal cov errs fend si bist. =x aogratit sterddlad ele See x1 wate of 
ariee, td « ilealok armed pen Toon taba, = atdnaT aistals lie log n maz0% sob Ine v4 

: inthe pablo taht i ale Fi ae nagh yell os Mins “edo at 

A anti bers bali : aay? fie gke toe ual ined wendy 4 vlc Pa aaly ae Hat ah 9 gus ayleid ww 


+ Agyon( eek sir ind atuei@ypeent) ef toe anand ae a “ ass cadena watt nbaiarise we pra ; me 
be et | Omrygnitwoe eats ball fi eat rales oattditen . inwieooned esi biptiwe wate re Ht seer 

Gye aoledia’ weansqniwasguy lad hina, tarbh bag + moneys nema iteeed n 19. mob is ee 
ab Cate % ~ Devlisteots fafee cov sibe dogs pele Ge sd arse AL ames iad as ; , 
gue @: noTuil. om ‘ 7 “Ww soeteyesan fevoia 22 wwe, oht “hi - 

66 or © tw * iiieeieg eli? tel it fol lee rvhgoileg Losmpnoliitat ¢ 
aueth Tb ioe daly wtolleteys?’ (ele Oba oFintd pe? wh nreal wl atrah 
—_ tilaltae vere VF + inte we Bioletdee® earthict ale plty i ewlinatA ait ierhs o 
je ok syelin hug *h rllal® aim, Glensoh er sits: wih ibis vot a 


nite 08 
7 " - a 7 

sass we. pone, sot Gob wtala dbvewe? jes ol ol Wi, 7 

b ogabowres Ddepoemalianid ooh adoie liisietlaiy aan wad # 

. Villines, hoe 6 neangeiey eohtaidlalt, ob oA 

¥ “i Giimal “wernt ered, «th wine 209 exact’ tye8ih ow 


: me ae oa 

a bpynesmet! B opedt. wet dad vel Aeuesiag ddidig 
a os > — 5 : ad y on’ _ 1 sri 
Oo ‘ > on 7 rf. : “ teerndl : om : is 


rae 
vidal 


. 


316 Withelm Fuchs. : ~ (84, 132] 


aber folgendes zu beriicksichtigen. Man mufs streng Gesichts- 
feld und Sehfeld voneinander scheiden. Unter dem Sehfeld 
verstehen wir das in einem gegebenen Augenblick ohne Blick- 
und Aufmerksamkeitswanderung wirklich tiberschaute Gebiet. 
Es umfafst also nur das in jenem Augenblick tatsiichlich im 
Bewulstsein Gegebene, d.i. nur das tiberschaute, nicht 
aber das tiberschaubare Feld. Es ist daher nichts Poten- 
tielles, sondern etwas in dem bestimmten Moment siunlich Er- 
lebtes. Das Sehfeld ist deshalb auch nichts Konstantes, sondern 
etwas von Fall zu Fall Wechseludes, abhingig von der Art 
und Gréfse des Objektes, der gestellten Aufgabe und der- 
gleichen. Das Sehfeld in einem gegebenen Moment entspricht 
daher bei naiyen, nicht auf Peripheriebeobachtung eingestelltem 
Sehen weder nach Umfang noch nach Form dem Sehfeld, das 
dem bei der Perimeteraufnahme festgestellten Gesichtsfeld 
entspricht, sondern es ist viel kleiner. Dies gilt auch fiir den 
Normalen. 

Nun ist tiber das Gesichtsfeld, d.i. das simultan er- 
fafsbare Stiick des Aufsenraumes des Hemianopikers zu sagen, 
dafs.es nur halb so grofs ist als dasjenige des Normalen. 
Damit ist aber keineswegs gesagt, dafs sein Sehfeld, d.i. das 
ihm psychisch Gegebene, nun einfach im Vergleich mit dem- 
jenigen des Normalen auch nur ein ,halbes Sehfeld“ sei in 
dem Sinne, dafs er nur ein Links, resp. nur ein Rechts (je 
nach der Hemianopsie) von einem gegebenen Geradeaus er- 
leben wiirde. Wir werden im folgenden auf Grund der tatsich- 
lichen Beobachtungen den Nachweis ftihren, dafs davon gar keine 
Rede sein kann. Wie fafst also der Patient mit einer totalen 
Halbblindheit das ihm verbliebene halbe Gesichtsfeld auf? 
Die zweite der oben angefiihrten Auffassungsarten, die 
Zentrierung des Halbfeldes in bezug auf die Grenzgerade, 
kommt fiir den Hemianopiker nicht in Betracht. Denn ein- 
mal gilt hier innerhalb gewisser Grenzen dasselbe, was bereits 
PoprEeLREUTER? ftir die Betrachtung irgendwelcher Objekte 
hervorgehoben hat: ,,eine hemianopische Trennungslinie be- 
teiligt sich nicht als Gerade am Gestalteindruck*. Ferner 
spricht die tatsichliche Beobachtung dagegen. - Das Sehfeld 


2 a. a. O. S. 151. ; : ; 
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des Hemianopikers wird sich daher in bezug auf seine Mitte 
als Schwerpunkt organisieren, in jener Weise also, die wir oben 
als die ,natiirliche* hingestellt haben. Es brauchte aber damit, 
wenn die Verhiltnisse tatsiichlich so legen, ebensowenig wie 
es in dem erwihnten Versuch beim Normalen in der Regel 
der Fall ist, eine Verlagerung der Medianebene nicht not- 
wendig verbunden zu sein. Da aber.gerade die Verlagerung 
der Medianebene nach den zahlreichen Beobachtungen von Brsr 
eine der hervorstechendsten Eigenschaften der totalen Halb- 
blindheit ist, so zeigt dies, dafs beim Hemianopiker im Gegen- 
satz zum Normalen in dem obigen Experiment der Heraus- 
fassung eines Halbfeldes Kernpunkt und Schwerpunkt beim 
gew6hnlichen Sehen stets zusammenfallen. Dies ist auch des- 
halb klar, weil er auf der einen, der geschiidigten Seite 
-nichts* hat. : 

Dafs dies auch wirklich der Fall ist, ergibt sich aus der 
tatsiichlichen Beobachtung der Kranken. Fiir sie ist das 
Sehfeld nach wie vor etwas allseitig Ausgedehntes, 
ein analog organisiertes Sehfeld wie das normale. 
Es hat — dies geht aus den Angaben der Patientin hervor — 
sowohl] ein Links als auch ein Rechts, sowohl ein 
Oben als auch ein Unten, yon einem bestimmten 
Zentrum (Mitte) aus erfafst.1 Diese neue Mitte 


1 Ob nicht auch in dem oben erwihnten normalpsychologischen 
Versuch der Herausfassung eines Halbfeldes bei gutem Gelingen des 
Versuches der Schwerpunkt (die Mitte) des Halbfeldes zum Kernpunkt 
wird und damit eine Verschiebung der Medianebene bewirkt — wir 
haben schon S. 315 auf dieses Problem hingewiesen —, miifste unter- 
sucht werden. Zum mindesten scheint mir aber bis jetzt das eine 
sicher zu sein, dafs die beim Normalen vorhandene Organisation des 
Halbfeldes um seine ungefihre Mitte als Zentrum eine Vorstufe der 
beim Hemianopiker eintretenden Erfassung seines verbliebenen Gesichts- 
feldrestes ist, bei dessen Strukturierung Mitte und Kernpunkt zusammen- 
fallen. Eine Vorstufe scheint sie deshalb zu sein, weil bei jenem Sich- 
hervordringen der Mitte das Halbfeld seine Halbheit und Einseitigkeit 
bis zu einem gewissen Grade verliert und dadurch innerhalb gewisser 
Grenzen wieder zu einem Feld wird, das ein Links und Rechts von 
einem gewissen Zentrum aus besitzt. Eine volle Prignanz wird dieser 
Eindruck aber nicht in gleicher Weise wie beim Hemianopiker erreichen 
kénnen, da der Normale im Gegensatz zum Hemianopiker auf der 
inneren Seite des Halbfeldes immer noch ,,etwas“ hat, das sich nicht 
ganz ausschalten 1]ifst. : 
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318 Wilhelm Fuchs. * (84, 134] 
glaubt der Patient ,anzublicken*. Sie bildet fir 
ihn die Richtung ,geradeaus*, ,gerade vor mir‘, 
und bestimmt damit die ,subjektive Medianebene“. 
Dies hat zur Folge, dafs, ganz so wie Best fiir diese 
Falle vollstindiger Hemianopsie gefunden hat, die objektive 
Medianebene in den blinden Bereich hinein yver- 
lagert ist. tir den oben als Beispiel angenommenen 
Fall einer rechtsseitigen Hemianopsie ist daher der gesamte 
Sehrauin nach, rechts verlagert. Patient greift daher an den 
gesehenen Objekten rechts vorbei. (Dieses Vorbeigreifen ist 
natiirlich nicht vestibular bedingt, wie in den meisten der in 
der bisherigen Literatur beschriebenen Falle von Vorbeigreifen, 
sondern optisch.) Der Patient greift dahin, wo ihm das Objekt 
erscheint, und diese Sehstelle liegt rechts vom objektiven Ort. 

Ich will, da die Erklirung dieser Verlagerung der 
Medianebene ftir manche einige Denkschwierigkeiten bieten 
kénnte, die Verhiltnisse an einer kleinen Skizze erliutern 
(Fig. 124). 

Es sei P ein Auge des Patienten, das den Punkt F fixiert. 
'Dann wird das ,,Geradeaus* bestimmt durch den Eindruck gq, 
der durch F, also den fovealen Reiz bestimmt wird. Fiir den 
Patienten ist aber nicht ¢, sondern der durch A hervorgerufene 
Eindruck @ der ,,angeblickte“ und damit das ,,Gerade — vorn“ 
bestimmende Punkt. Die ,subjektive Medianebene* wird also 
jetzt bestimmt durch die Verbindungslinie kA. Dem sub- 
jektiven ,Geradeaus nach vorn“ entspricht jetzt objektiv k A. 
Infolge dieses neuen ,,Gerade — vor — mir“ wird das wirkliche 
(objektive) ,Gerade — vorn* und damit die objektive Median- 
ebene nach rechts verlagert nach folgendem Schema (Fig. 125). 
Damit rutscht der gesamte Sehaum nach der geschidigten 
Seite. 

Dafs’ das Sehfeld der Hemianopiker sich tatsichlich in der 
beschriebenen Weise organisiert, daftir spricht schon die Tat- 
sache, dafs die weitaus meisten Patienten von der Art ihrer 
Storung keine Ahnung haben. Das gilt sowohl ftir die frischen 
Falle, die Best zu untersuchen Gelegenheit hatte, als auch 
fiir Patienten, die schon wochen- oder monate- oder gar 
jahrelang an einer Hemianopsie leiden. Wiederholt waren bei 
den von mir untersuchten Spitfillen selbst nahezu vollstaindige 
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Hemianopsien den Betroffenen tiberhaupt noch nicht aufge- 
fallen. In anderen Fallen gaben solche Patienten an, mit dem 
einen (nach der hemianopischen Seite gelegenen) Auge sihen 
sie etwas schlechter, aber das andere Auge sei ganz gut. Erst 
durch die Untersuchung wurden solche Patienten auf ihren 
Defekt aufmerksam und achteten yon nun ab auf die daraus 
sich ergebenden Erscheinungen. In wieder anderen Fallen 
waren die Patienten nur dadurch auf ihren Defekt aufmerksam 


geworden, dafs ihnen beim Greifen in der Richtung der blinden 
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Feldhilfte die Hand aus dem Sehfeld entschwand, oder dals 
sie an seitwiirts gelegene Gegenstinde anstiefsen. Im Sehfeld 
selbst aber war ihnen vorher nichts Besonderes aufgefallen. 
Es hatte daher fiir die Patienten in der Haupt- 
sache noch die Form, die ihnen aus der Zeit vor 
der Verwundung geliuftg war. 

Wir haben also gesehen, dafs der Hemianopiker, der 
seinen Defekt nicht kennt, das ihm verbliebene halbe Gesichts- 
feld gar nicht als ,halbes“, d. h. nur ein Rechts, resp. nur ein 
Links besitzendes Sehfeld erlebt. Sein Sehfeld hat also gar 
nicht, wie in dem oben erwihnten normalpsychologischen Ver- 
such der Herausfassung eines Halbfeldes, einen das Geradeaus 
bestimmenden Kernpunkt und einen seitlich davon gelegenen 
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Schwerpunkt, sondern sein Sehfeld ist in bezug auf den Kern- 
punkt selbst organisiert, d. h. dieser ist zugleich Schwerpunkt. 
Es fallen dann also fiir den Hemianopiker ,Mitte* des Seh- 
feldes, , Aufmerksamkeitszentrum “und ,, Kernpunkt“zusammen.! 
In diesem Punkt ist also bei seinem naiven Sehen die Aut- 
merksamkeit ,postiert*. Wir wollen daher im folgenden 
die Ausdriicke ,Aufmerksamkeitszentrum*, ,Aufmerksam- 
keitspostierung* und ,Kernpunkt* in gleicher Weise zur 
Bezeichnung jenes Spezifischen verwenden, das in dem Ein- 
druck ,,.Kernpunkt“ gegeben ist. 

Da fiir den Hemianopiker Mitte des Sehfeldes und Kern- 
punkt zusammenfallen, so erlebt er sein Sehfeld in ahnlicher 
Weise wie der Normale. . Auch dieser erfafst ja bei naiver 
Betrachtungsweise seinen gesamten Sehraum yon einer Mitte 
aus. Fir sein gewohnliches Sehen fallt diese Mitte zusammen 
mit dem fixierten Punkt. Er ist gleichsam der Nullpunkt des 
subjektiven raiumlichen Koordinatensystems. Er bestimmt die 
absolute Lokalisation und bildet das Zentrum, von dem aus 
und in bezug auf das die Orientierung erfolgt. In ihm ist 
normalerweise auch die Aufmerksamkeit postiert. 

Dies gilt fiir das monokulare wie das binokulare Sehen. An dieser 
Tatsache wird dadurch nichts geindert, dafs bei monokularem Sehen 
der Normalen das Sehfeld nicht immer kreisférmig ist, besonders wenn 
man den durch die Nase begrenzten Teil beachtet. Die Abweichungen 
von der Kreisform treten nur unter den Bedingungen des Experimentes 
oder sonst bei besonderer Aufmerksamkeitsrichtung heryor. An der 
Tatsache der ungefihr gleichmifsigen Erstreckung des Sehfeldes nach 


allen Seiten bei der gewéhnlichen monokularen Betrachtungsweise wird 
durch solche besonderen Verhaltungsweisen nichts geiindert. 


Mit den vorstehenden Ausfiihrungen tiber die Verlagerung 
der Medianebene infolge der neuen Aufmerksamkeitspostierung 
befinden wir uns anscheinend durchaus auf dem Boden der 
Hertneschen Lehre yon der absoluten Lokalisation: ,In dem- 
selben Mafse (aber), als die Aufmerksamkeit ihren Ort im 
Raume Andert, andern sich zugleich auch die absoluten Raum- 
werte der Netzhaut, und es wird die Richtung und Gréfse 


‘ Uber die Entfernung des neuen Kernpunktes yom friheren Kern- 
punkt und den dadurch bestimmten Abstand der entsprechenden Foveae 
yoneinander ygl. S. 340 ff. 
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dieser Anderung lediglich durch die Richtung und Grdfse des 
Abstandes bedingt, welchen der jeweilige neue Aufmerksam- 


‘keitsort in bezug auf den alten hat.“ ? 


Wir stellen aber, tiber Herine hinausgehend, die weitere 
Frage, wie es denn kommt, dafs die Aufmerksam- 
keit sich beim Hemianopiker in einer so eigen- 
artigen, zu einer Verlagerung des ganzen Seh- 
raumes ftithrenden Weise postiert. Die Antwort ist 
in unseren bisherigen Darlegungen bereits enthalten: Es 
spielen bei dieser Art der Aufmerksamkeits- 
postierung ,Strukturfuhktionen*? des Sehfeldes, 
also Gestaltverhailtnisse in weitgehendem Mafse 
mit. Nur deshalb, weil das Gesichtsfeld des Hemia- 
nopikers jene eigenartige Form hat, organisiert sich 


“das entsprechende Sehfeld in der eigenartigen Weise. 


Damit ist dann auch eine bestimmte Postierung 
der Aufmerksamkeit gegeben. Dies alles geschieht, so 
lange der Patient seinen Defekt nicht kennt, durchaus ohne 
Mitwirkung irgendwelcher Urteils- und Schlulsprozesse. De r 
Patient reagiert auf den ihm verbliebenen Ge- 
sichtsfeldrest in einer zwangsmiafsigen Weise; es 
liegt eine ,strukturgemifse Reaktion“ im Sinne 
W. Koéuvers vor. Wir werden spiiter (vgl. S. 330) im An- 
schlufs an gewisse Ergebnisse unserer tachistoskopischen Ver- 
suche auf diese interessante Tatsache weiter zu sprechen 
kommen. Bemerken méchte ich nur noch, dafs auf Grund 
der vorstehenden Ausfiihrungen in allen Fallen, wo ich im 
folgenden von ,Aufmerksamkeitspostierung*, ,,Aufmerksam- 
keitshinlenkung“ usw. spreche, damit nicht eine Zurtickfihrung 
der betr. Erscheinungen auf den unbekannten Faktor Aut- 
merksamkeit als primiire Ursache gemeint ist. 

Wir haben gesehen, dafs sowohl] fiir den Normalen als 
auch fiir die beschriebenen Hemianopiker beim gewéhnlichen, 
naiyen Sehen die Mitte ihres jeweiligen Sehfeldes Kernpunkt 
und damit Verankerungspunkt der Aufmerksamkeit wird, 


1 Hermanns Handb. d. Physiol. Bd. III,, 8. 434. 
2 W. Koucxrr, Nachweis einfacher Strukturfunktionen beim Schim- 


‘pansen und beim Haushuhn. Abh. d. kgl. preufs. Akad. d. Wiss., Jahrg. 
1918, Phys.-math. Klasse Nr. 2, S. 16. 
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322 0: . Wilhelm Fuchs. - [84, 138] 
dafs also ,Mitte“ und ,,.Kernpunkt* zusammenfallen. Dies gilt 
aber im allgemeinen fiir den Hemiancepiker nur so lange - - 
wir haben diese Einschriinkung bisher wiederholt gemacht, 
ohne allerdings den Grund anzugeben —, als er auf seinen 
Defekt noch nicht aufmerksam geworden ist. Hat er einmal 
seinen Ausfall entdeckt, so tritt in der Regel bald eine Ande- 
rung seines Verhaltens und eine Anderung der bisherigen 
,strukturreaktionsmiifsigen* Organisation seines Sehfeldes ein. 


Das Bewulstsein des Ausfalles der einen Seite und die 
haufige Selbstbeobachtung fiihren den Patienten zu der Er- 
kenntnis, dafs er nur ein halbes Gesichtsfeld hat. Das Sehfeld 
gewinnt daher wohl mehr und mehr die Form des Gesichts- 
feldes. Dadurch gewinnt die nach dem Defekt zu gelegene 
Seite, etwa die Gegend der senkrechten Trennungslinie erhéhte 
Bedeutung. Die ,,Mitte“ des erhalten gebliebenen Sehraumes 
verliert ihre frithere Bedeutung. Die Aufmerksamkeit wird 
mehr nach der inneren Grenze hin postiert, also in unserem 
angenommenen Fall einer totalen Hemianopsie nach rechts 
in die Richtung der senkrechten Trennungslinie. Es_bildet 
sich jetzt eine neue Gewichtsverteilung, Umzentrierung des 
Sehfeldes aus, bei der die senkrechte Trennungslinie als Ver- 
ankerungsort der Aufmerksamkeit dient. Wir kénnen im 
letzteren Fall in Analogie zum ,,.Kernpunkt* von einer ,.Kern- 
linie“ des Sehfeldes sprechen.? 


Die Kernlinie des Sehraumes derjenigen Hemianopiker, 
die ihren Defekt kennen, entspricht in einem gewissen Riick- 
bildungsstadium dem durch die Fovea gehenden Meridian. 
Dieser gewinnt damit seine Bedeutung wieder zuriick, die er 
seit der Verletzung des Patienten verloren hatte. Die Ver- 
lagerung der Medianebene wird damit wieder aufgehoben. 
Das tatsachliche Vorkommen solcher Fille kann ich aus eigener 
Beobachtung bestitigen. Diese Fille bieten aber weiter kein 
Interesse. 


1 In dem oben §. 302 aus O. Lipp zitierten Beispiel der Heraus- 
fassung eines Kreisringes ist die ,.Kernlinie‘ sogar von kreisférmiger 
Gestalt. Eigentlich miifste man, da hier ein flichenhaftes Gebilde von 
einer nicht zu vernachlissigenden Breite yorbegt, von einem ,kreisring- 
formigen WII sprechen. 
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Geht die anfiinglich vollstiindige Hemianopsie zurtick, so 
kommt es nach Brest z. T. dazu, dafs die Patienten die 
Medianebene umgekehrt wie friither verlagern, 
nimlich in die ungeschidigte Zone hinein. Sehen 
wir nun zu, wie sich diese Anderung der absoluten Lokalisa- 
tion psychologisch erkliren lafst. Wir kénnen diese Erklirung 
durch eine ftir diese Fille entsprechende Anwendung des 
bisher fiir die komplette homonyme Hemianopsie durch- 
geftthrten Erklirungsprinzips vollstiindig durchfiithren, wenn 
auch vielleicht ein Bedenken dagegén sich geltend machen 
lafst.t. Im Stadium der Wiederherstellung ist die vorher 
blinde Seite amblyopisch. Patient sieht jetzt ,etwas* in 
ihr, aber nur »schlecht*. Es bedarf starker ,Auf- 
fe ee been kane , um die Hindrticke in einer 
brauchbaren Deutlichkeit zu haben. Mit dieser neuen Aufmerk- 
samkeitspostierung in die amblyopische Zone hinein bildet sich 
ein neues ,Gerade-vorn*, ein im amblyopischen Gebiet ge- 
legener Kernpunkt. Die subjektive Medianebene liegt jetzt 
nach der geschiidigten Seite hin und bestimmt das Gerade- 
vorn. Dies bedeutet aber nichts anderes, als dafs die objektive 
Medianebene jetzt in die ungeschiidigte Zone hineinverlagert 
ist, ganz so, wie Brsr es gefunden hat. Die absolute Lokalisa- 
tion erfolgt im entgegengesetzten Sinne wie friiher. Der ganze 
Sehraum wird nach der entgegengesetzten Richtung wie frtiher 
verlagert. Patient greift daher nicht mehr nach der ge- 
schadigten, sondern nach der gesunden Feldhalfte hin vorbei. 

Bei der jetzt verinderten absoluten Lokalisation fallen 
Mitte des Sehfeldes* und ,,.Kernpunkt*, die wir bei der kom- 
pletten Hemianopsie noch zusammfallen sahen, vollstiindig 
auseinander. Denn die Mitte des Sehfeldes legt, wenn die 
Halbblindheit im Zuriickgehen ist und einem héheren oder 
niedrigeren Grad von Amblyopie Platz macht, immer noch in 
der gesunden Feldhalfte, vor allem deshalb, weil in der ambly- 
opischen Zone alle Eindriicke in der Richtung zum Fixations- 
punkt hin verlagert werden. Die Strukturierung des Sehfeldes, 
seine Erfassung vollzieht sich jetzt von einem mehr in der 
Peripherie gelegenen Punkte aus, in ahnlicher Weise also, wie 


1 Vel. folg. Seite. 
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394 ok Wilhelm Fuchs. (84, 140] 
wir sie oben fiir jene Falle totaler Halbblindheit- geschildert 
haben, die ihren Defekt kennen. 3 

Man kann die Verlagerung der (objektiven) Medianebene nach 
der gesunden Seite hin beim Hemiamblyopiker auch noch in an- 
derer, méglicherweise nattirlicherer Art vollstandig erkliiren. Wir 
sahen, dafs in amblyopischen Gebieten saimtliche Gesichtsein- 
driicke meist nach dem Fixationspunkt hin, flr eine zurtick- 
gehende Hemianopsie also in der Richtung nach der gesunden 
Seite verlagert werden. Wir sahen sowohl in unserem Fall D. 
wie im Falle Prz., dafs Objekte, die in beide Feldhiilften fallen, 
oft als Ganzes, d. h. auch in ibren in die gesunde Feldhilfte 
fallenden Teilen verlagert werden. Da beide Fille eine links- 
seitige Amblyopie hatten, erschienen ihnen die Objekte nach 
der rechten Seite hin verschoben. Die Patienten wtirden also 
bei einem Greifversuch nach rechts, nach der gesunden Seite 
vorbeigreifen. 

Der ganze Sehraum und damit die Medianebene wird nach 
der gesunden Seite verlagert. Die Verhiltnisse hegen also 
auch nach dieser Erklarung genau entgegengesetzt denjenigen 
bei vollstiindiger Halbblindheit. Denn bei dieser wird die 
objektive Medianebene und damit der ganze Sehraum nach 
der blinden Seite verlagert. 

Welche von den beiden Erkliirungen die gréfsere 
Wahrscheinlichkeit ftir sich beanspruchen kann, ist nicht 
so leicht zu entscheiden. Die erste Erklirung ist durch- 
aus nach demselben Prinzip (,,Aufmerksamkeitspostierung“) 
aufgestellt, wie die Erklirung der absoluten Lokalisations- 
anderung der voéllig Halbblinden. Es ist nun die Frage, 
ob der Patient bei Dauerbeobachtung wirklich den undeutlich 
wahrgenommenen Objekten eine besondere ,,Aufmerksamkeits- 
zuwendung“ zuteil werden lafst, ob er sich nicht vielmehr in 
derselben Weise wie der Normale mit Blickbewegung hilft 
und dadurch das undeutlich Erscheinende auf die Stelle des 
deutlichsten Sehens bringt. Nach diesen Uberlegungen scheint 
also die 2. Erklirungsart héheren Wabrscheinlichkeitswert zu 
haben. Falls sie allein giiltig ist, liegt in den Verschiebungen 
der Objekte wahrscheinlich nicht eine Anderung der absoluten, 
‘sondern der relativen Lokalisation vor. (Vergleiche dazu unsere 
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Ausftihrungen S. 338 tiber die Schwierigkeiten, die u. U. einer 
Feststellung, ob eine absolute oder eine relative Lokalisations- _ 
ainderung vorliegt, entgegenstehen.) 

Vielleicht spielen bei der Verlagerung der Median- 
ebene in Fiéllen zurtickgehender Hemianopsie hiiufig die 
beiden in unseren Erklarungen angedeuteten Faktoren mit 


-und zwar einander untersttitzend. Uber ihren verhiltnis- 


miafsigen Anteil am Enderfolg wird sich schwer etwas aus- 
machen lassen. Denkbar ist aber durchaus, dafs je nach den 
Bedingungen des Experimentes bald der eine, bald der andere 
Faktor mehr zur Geltung kommt und dafs gegebenenfalls einer 
allein den Enderfolg herbeiftihrt. 


Einen interessanten Beweis ftir die Bildung eines 
neuen Aufmerksamkeitszentrums der Hemianopiker, 
sehe ich in manchen Ergebnissen der tachistoskopischen Unter- 
suchungen. In einer Reihe von Fallen mit Hemianopsie oder 
mit Hemiamblyopie zeigte sich die Merkwiirdigkeit, dafs in 
der gesunden Feldhalfte die der geschidigien 
Seite, alsodemFixationspunkt — physiologisch aus- 
gedrtickt: der Makula niheren — Partien bei der 
tachistoskopischen Auffassung benachteiligt 
sind. Die Benachteiligung umfafst also Gesichtsfeldteile, die 
sich auf der Makula oder in deren Nahe abbilden und- die 
beim Sehen des Normalen fast stets ein Plus gegentiber den 
mehr peripheren Teilen haben. Nehmen wir als Beispiel den zu 
Beginn dieses Abschnitts angenommenen Fall einer rechts- 
seitigen Hemianopsie. Bietet man einem solchen Patienten tachi- 
stoskopisch in der linken Gesichtsfeldhilfte Worter, sinnlose 
Buchstabenkombinationen oder Punktfiguren, so werden links ge- 
legene Elemente wohl erkannt, dagegen die nach dem Fixations- 
punkt zu gelegenen Teile oft tiberhaupt nicht gesehen. In an- 
deren Fallen werden sie zwar gesehen, sind aber so undeutlich, 
dafs sie nicht erkannt werden kénnen. Nun ist dieser Fall aller- 
dings nicht von zwingender Beweiskraft ftir unsere Behauptung, 
weil die Bevorzugung der linken Seite der gesunden Feldhilite 
zusammenfallt mit der Tendenz, beim Lesen links anzufangen. 
Viel mehr Beweiskraft haben daher Fille mit linksseitiger 
Schidigung und Erhaltensein der rechten Feldhalfte. Hier 
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sind in der gesunden Feldhalfte die dem Fixationspunkt nahe- 
-liegenden Teile nach links gelegen. Trotz ihrer Nihe 
zum Fixationspunkt sind sie bei tachistoskopi- 
schen Versuchen oft stark benachteiligt. Der 
Patient fangt dann im Extremfall hinten an zu 
lesen, also entgegengesetzt der normalen Tendenz. 
In anderen Fallen fingt er den mittleren Teil des 
Wortes oder der Buchstabenkombination an zu 
lesen und liest nach rechts hin weiter. Die linken, 
d. i. dem Fixationspunkt nahe liegenden Teile er- 
scheinen entweder sehr undeutlich, oder sie 
werden tiberhaupt nicht gesehen. Es setzen sich 
dann also die Hindriticke, die in dem durch die 
Schidigung entstandenen neuen Aufmerksam- 
keitszentrum liegen werden, gegen die zweifellos 
starke Tendenz durch, beim Lesen links anzu- 
fangen. Da leicht ein Widerstreit der beiden Tendenzen ein- 
tritt, so ist klar, dafs die Benachteilung der dem Fixationsfeld 
nahegelegenen Teile bei ungeschidigter rechter Feldhiltte 
nicht so hiiufig zu beobachten ist als bei erhaltener linker 
Feldhilfte, wo die beiden Tendenzen in gleicher Richtung und 
daher einander untersttitzend wirken. 

Da diese Erscheinungen zu eigenartig und anscheinend 
bis jetzt anderwarts noch nicht beobachtet worden sind, will 
ich einige Beispiele bringen. Sehr instruktiv war der Fall 
v. B. mit Verletzung des rechten Hinterkopfes und dadurch 
bedingter homonymer Hemianopsie nach links. Die tachisto- 
skopische Untersuchung ergab u. a. folgendes. Exponiert war 

1. ,Hof*. Der Fixationspunkt lag in o. Patient gab f 
und e an. Bei der unmittelbar folgenden Exposition lautete 
das Protokoll: der letzte Buchstabe war ein f, davor stand e 
oder o, links davon war nichts. 

2. ,fisch“. Der Fixationspunkt lag zwischen i und s. 
Obwohl also das s noch in die sehende Halfte fiel, wurde nur 
ch, also der letzte Buchstabe, angegeben. Die anderen Buch- 
staben wurden tiberhaupt nicht gesehen. 

3. ,fisch“. Das Wort wurde nur rechts vom Fixations- 
punkt exponiert, f lag 1 cm vom Fixationspunkt entfernt. 
Trotzdem der Buchstabe f der Netzhautmitte am nichsten lag, 
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wurde er nicht erkannt. Das Protokoll lautete vielmehr (man 
beachte die Reihenfolge der reproduzierten Buchstaben): ,.sch, 
dayor 1; vor dem i noch etwas Dunkles*. 

Bei der folgenden Exposition achtete Patient jedenfalls 
besonders auf den vorher nicht erkannten Buchstaben. Er 
nannte ihn auch bei der Wiedergabe zuerst, hatte ibn aller- 
dings trotz der Aufmerksamkeitshinlenkung nicht sicher 
erkannt. Er war im Zweifel, ob es ein f oder s war. Die 
anderen Buchstaben wurden nochmals angegeben und das Wort 
dann zusammengesetzt. Nun wurde das kleine Wértchen: 

4. ,bis* so exponiert, dafs der Anfangsbuchstabe 27/, em 
rechts vom Fixationspunkt lag. Es war dies ungefiihr die 


‘Stelle, an der bei Versuch 1. das f, in Versuch 2. das e ge- 


standen hatte. Obwohl diese Buchstaben bei der ersten Ex- 
position erkannt worden waren, wurde das an gleicher Stelle 
stehende b nicht sicher erkannt. Patient gab i, s an und er- 
klarte (nach einigem Besinnen), davor kénne ein b gestanden 
haben, er sei aber nicht sicher dartiber. 

5. Ahnlich war es mit dem ungefihr in gleicher Lage 
exponierten Wort post. Bis zur. vollen Erkennung waren 
4 Expositionen nétig. In gleichem Sinne instruktiv war ferner 
noch die Darbietung des Wortes 

6. ,breit“, dessen erster Buchstabe 7/, em rechts vom 
Fixationspunkt lag. Patient reproduzierte nach der ersten 
Exposition ,i, e, t*, bei der zweiten Exposition ;oeieest, aber 


~ ein Buchstabe fehlt noch“, bei der dritten Exposition aber .e, 


also breit". 

Dafs, wie im letzten Versuch, die in der Wortmitte 
stehenden Buchstaben, sogar wenn sie bei symmetrischer Lage 
des Wortes zum Fixationspunkt in die Stelle des deutlichsten 
Sehens fallen, bei der Erkennung hiiufig nicht bevorzugt sind, 
wurde schon in der Normalpsychologie festgestellt. Man ver- 
gleiche etwa J. Wacner, Exp. Beitr. z. Psych. d. Lesens.’ Da- 
gegen zeigte sich bei tachistoskopischen Leseversuchen an 
Normalen der erste Buchstabe meist bevorzugt. Man ver- 
gleiche die diese Verhiltnisse bei sinnlosen Buchstabenkombina- 
tionen veranschaulichende Kurve bei Jun. WaGyer (a. a. O. 8. 66), 


1 Zeitschr. f. Psychol. 78 (1918), S. 66. 
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ferner die beim Lesen von Wéortern gewonnene Kurve bei 
O. Kurzxer, Kritische und experimentelle Beitrige zur 
Psychologie des Lesens.t Die Bevorzugung des ersten Buch- 
stabens hiingt offenbar mit der Gewohnheit zusammen, beim 
Lesen links anzufangen. Aufserdem kommt in Betracht, dafs 
der erste Buchstabe an der einen Seite keinen Nachbar hat, 
ebenso wie der letzte, der auch haufiger bevorzugt ist. 

Trotz dieser Lesegewohnheit und trotz seiner nahen Lage 
zum Fixationspunkte war aber in dem yorliegenden patho- 
logischen Fall der erste Buchstabe des Wortes in Versuch 
3—6 stets benachteiligt. Die letzten Buchstaben, manchmal 
nur der letzte, wurden zuerst und meist auch nur allein auf- 
gefafst. Patient fing alo gleichsam hinten an zu lesen. 

Die gleiche Erscheinung zeigte sich ferner auch wieder- 
holt bei 

7 Punktfiguren. So gab unser Patient folgende 
Viererfigur (Fig. 126) als Figur 127 wieder, wobei er noch auf 


6 e 
ee @ @ ¢ 6 
a 6 , C 

Fig. 126. Brora: 


Befragen erklirte, dafs sonst nichts dagewesen sei. Dabei lag 
(begann) der ausgelassene erste Punkt 5(!)cm rechts vom 
Fixationspunkt und hatte einen Durchmesser von 3em. Der 
dufserste Punkt rechts lag 15 em vom Fixationspunkt entfernt 
und war trotz dieser stark peripheren Lage in einem Gebiete 
mit schon normalerweise stark herabgesetzter Sehschiirfe 
dennoch gegentiber dem makulanahen Punkte bevorzugt. 


Eine weitere Analyse der geschilderten Beispiele lafst 
noch folgende Merkwtirdigkeiten erkennen: = 

In Beispiel 1 lag der erkannte Buchstabe f 2,2 cm vom 
.Fixationspunkt. In Beispiel 2 (fisch) begann das erkannte 
»ch“ 4cem vom Fixationspunkt. Das ungefiihr an der gleichen 
Stelle wie das f in Beispiel 1 stehende s, ebenso das in Bei- 
spiel 3 ungefihr an gleicher Stelle stehende f, das hier nicht 
nur der fovealen Zone am nichsten lag, sondern aufserdem 


1 Arch. f. d. ges. Psychol. 35, S. 220. 
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- den Anfangsbuchstaben der Worte bildete, der beim Normalen 
~stets eine Bevorzugung gegentiber den anderen Buchstaben 
hat, wurde tiberhaupt nicht, resp. nur als etwas unerkennbares 
»Dunkles“ gesehen. Noch extremer zeigte sich die gleiche 
Erscheinung in Beispiel 6, wo der erste erkannte Buchstabe (e) 
6,2 em vom Fixationspunkt lag, wihrend das 4 cm vom 
‘Fixationspunkt entfernte r-und gar das den Fixationspunkt 
fast bertihrende b nicht gesehen wurde. Dabei Jag das ,r* 
an derselben Stelle, an der in Beispie] 3 der dort sofort er- 
kannte Buchstabe i gelegen hatte. 
oy ' Da nach unserer Theorie das im Aufmerksamkeitszentrum 
_— Gelegene bei der tachistoskopischen Erkennung bevorzugt ist 
— wir schliefsen ja gerade aus dieser Bevorzugung auf die 
neue Lage des Aufmerksamkeitszentrums —, so lehrt die letzte 
Analyse, dals die Lage des Aufmerksamkeitszentrums 
nicht konstant ist, sondern grofsen Schwan- 
“. kungen unterliegt. Sie erweist sich nach unseren 
© Ergebnissen als abhangig von der Lage und Gréfse 
des dargebotenen Objektes undzwarindem Sinne, 
dafs.das Aufmerksamkeitszentrum um so weiter 
peripherwirts rickt, je gréfser das Objekt ist, 
bzw. je weiter peripher es geboten wird. 

Dieses Hinausrticken des bevorzugten Sehfeldgebietes nach 
der Peripherie hin, wenn geeignete Objekte in geeigneter Lage 
geboten werden, liefert auch wieder einen Beweis dafiir, dafs 
die Unterlegenheit der makulanahen Zonen der gesunden Feld- 
hilfte nicht auf eine anatomisch-physiologische Schadigung 
der zugehérigen somatischen Gebiete zuriickgeht. Es kann 
daher nur ein psychischer Faktor dafiir mafsgebend sein. Wir 
haben ihn in der Bildung des neuen Kernpunktes kennen 
gelernt. 

Die eben (in Beispiel 1—7) geschilderten tachistoskopischen 
_ Versuchsergebnisse haben aber noch eine weitergehende Be- 
-deutung.. Nach unserer ‘Theorie erscheinen bei unseren 
Patienten in den beschriebenen Experimenten diejenigen Buch- 
~staben und Punkte am deutlichsten und werden daher zuerst. 
erfafst, die im jeweiligen Aufmerksamkeitszentrum liegen. Wir 
-sahen, dafs dieses Aufmerksamkeitszentrum mit dem gege- 
benen Objekt mehr oder weniger weit nach der Peripherie 
Goldstein-Gelb, ,Untersuchungen* Bu. I. t 22 


pectin 2) “OP REN e es oi RETO reer 


eee eonegeneen 


* 
Re 
' “4 
rf 
ore 
x ‘ 
a 
} wih 
i@ 
ve 
ri 
‘4 
i< 
bed 
df = 


er ae 


< sinteilsys 


‘ ewitullidioms (Tf tohyetell of) wade offs 
vin@ ania A%\6u 764A .dodad oie +idotyrentaeiaeas 

meme tad aaiviem swell? ve ype. dake» yall) 
inl Crggne{alb (dys che sil micvdsitiomd eb ar stehe hn 
“dena TeAeb athiww bu enielatiosh te ababow Taw Hod abe 


| | a es 
viioovwtrodmasesamiok gob Noe a . » @ oo o . Fo ig . 
“Mae. 


rae oS @. = 
Py oA oe 4 a 
wig tlh cal a oe fT 
i 
ora’! wh Andas ibegpeee aA 
a OL * Bi t iv] eo 
ex ur ia Tava Li btw i . isk 
“x 4 “wis artis ; A: weled) | heerarciated tiprindowee wb vion 
iw eh ow 3 felqanw’ a spretttiod sits se Bink Jmol GF gortaod iminedoA 
at Gavan m4 ewe aw 2 tad sa titled ited reais woh. ot 


y Tai, | Se CAMROSE Hd yeneranendd vez da mo no 
ollie Tite, « ey ngit gedaan Tadien whoa) Rete . 

(eq qebewettzey wad att nda. ‘8 nt aer 

Mina omy ; ae (isruaeW ond pret ‘gob odin apets sab te 
fect ohooh serena eee } i larodt-mem jaodaldertl apistel: ght, anne 
on: yo. ae: tom aisle wa ila tesa bere pendate suber 


/ coe wi, ae inh jy *~ ir geush ox tut await nroodvialy ola yall ts | — 
nea a Wk, etl age) Otis share foie qoarul dite egiee amine Lo 7 
tb 4 wh eopl oh cleb sevlads ms re nat wt at 
re © ere 78 iiverkeoa ato Le wget db iad. wer gay oR er. oF a 7 
i ’ esil<gi adn o> 76 a) ' linn ‘pan w low nehotn $08 aught ate t ma p 7 
sat o uowertdeoye eh aaew ‘a9 


i 4 
40 nagelndogtaet (fy {yates a 7 


item oh tdod jrAwawdygind ; 


a! 


ivy 20 (odapeeq aedlew of wads vi nal Toh wid - =a) 
j (seb pebeirouai ht eos | ge e nel inlgfl aoe ne wegal attole toscg stele jot ot _ = ag 
(lat aieeg Gaow wit enedarie'l af Ais aio etloos soo (lhe that ote neem + - a 
iv (Gm Froted gate cvacing ie 19@ ue € aor sm a is a Any rece 
S As inanloliag wih thevtagel ed) gap = trwttes Husqen diel mer am BL es , . 
weil] ielmobane gale lie dele al ee stale) assis at wand eoresitgineg Weal 
jab) weit olypnGaley tab ' : 


ad pedo 34 WG henge eal ipa 


TALL e4 ao(imudoyes aie ait vedade 
ra cabs wblitt «eb at adi cabal | 


eis) hak 


ton: atiod mae droclich seagitenwey tal tt ite” 


martina ndensalinels penal Lob  ungtaa 


Wi. 


ME in YF AM at 9{d)), corn 


330 Wilhelm Fuchs. (84, 146] 
riickt. Seine Lage wird also durch die gebotene Gestalt be- 
stimmt, nicht etwa durch den erhaltenen Sehfeldrest als solchen. 
Allerdings spielt die gestellte Aufgabe eine wichtige Rolle 
in dem Sinne, dafs sie jene Gestalt mitbestimmt. Wenn Vp. 
etwa die Aufgabe hitte, das Restsehfeld als solches, etwa nur 
den iiberhaupt tiberschaubaren Teil der tachistoskopisch er- 
leuchteten Mattscheibe zu beachten, so wiiren andere Ergebnisse 
zu erwarten. Die Lage des Aufmerksamkeitszentrums ware 
dann zweifellos wenigen oder gar keinen Schwankungen unter- 
worfen, da das erhaltene Sehfeld sich stets um ungefahr den- 
selben Schwerpunkt organisiert. Er wird Aufmerksamkeits- 
zentrum und Bezugspunkt des riumlichen Koordinatensystems. 
Das durch Gréfse und Lage des exponierten Objektes bestimmte 
Hinausriicken des Bereiches, in dem tiberhaupt Buchstaben, 
Punkte usw. bei der tachistoskopischen Exposition gesehen 
werden, beweist, dafs das Sehfeld sich von Fall zu 
Fall anders organisiert, in hohem Mafse abhangig 
von der gebotenen Gestalt, genauer jener Gestalt, 
die der Aufgabe gemials aufgefalst werden soll. 
Unsere Befunde bestitigen aufserdem noch (vgl. S. 321), dals 
die Aufmerksamkeit nicht ein deus ex machina, 
ein Kernpunkt schaffender Faktorist. Sie wirkt 
hier nicht im Sinne einer sog. ,willktrlichen Auf- 
merksamkeit“, die etwa jenen als Kernpunkt 
dienenden Punkt berausfassen wiirde. Gewifs kann 
dies unter gewissen experimentellen Bedingungen und ge- 
wissen Aufgaben auch der Fall sein.' Bei der ersten Ex- 
position in den Beispielen 1—7 (S. 326f.) aber spielt die Aut- 
merksamkeit sicher nicht jene Rolle, sondern sobald die 
eine oder die andere Gestalt geboten wird, or- 
ganisiert sich das durch sie bestimmte tber- 
schaute Gebiet uns gegentiber sozusagen von 
selbst. Dieses der Aufgabe gemifs zu beachtende 
Gebiet bestimmt zwangsliufig sein Kernpunkt- 


‘ 1 Dabei bleibt aber noch die Frage offen, welchen Sinn eine der- 
artige willkiirliche Aufmerksamkeitshinlenkung hat. Nach der bisherigen 
Literatur’ ist eine Antwort noch nicht mdglich, da das in jene Dinge 
hereinspielende Verhaltnis von Aufmerksamkeit und Gestalt nicht ge- 
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system. Dieses System ist also von dem Patienten 
nichtin besonderer,Absicht* willkiirlich auf das er- 
scheinende Sehfeld hineingetragen, sondern dieses 
bestimmt, wohl aus biologisch naheliegenden und 
wichtigen Griinden, selbst den Schwerpunkt, von 
dem ausessich strukturiert, oder: der erhalten ge- 
bliebene somatische Gesichtsfeldrest reagiert 
auf das ihm Gebotene in zwangsliufig bestimmter 
Weise, es findet von seiner Seite aus eine ,struk- 
turgemiaifse Reaktion“? statt. ‘Wir finden also durch 
unsere tachistoskopischen Versuchsergebnisse unsere oben 
(S. 321) skizzierte Theorie tiber die Strukturierung des Seh- 
feldes der Hemianopiker in eindeutiger Weise bestiitigt. 


Nach Hering ist die absolute Lokalisation des Kernpunktes ein 
Produkt der ,Erfahrung“ und kann daher durch Erfahrungsmotiye leicht 
abgeiindert werden.? Als Erfahrung im herkémmlichen Sinn aber 
méchte ich die Bildung des neuen Kernpunktes der Hemianopiker nicht 
ansehen. Vielmehr scheint mir die Bildung des Kernpunktes eine ur- 
spriingliche Funktion unseres nervésen optischen Apparates zu sein. 
Der Ausdruck ,strukturgemiifse Reaktion“ sollte bereits nach dieser 
Richtung weisen. Ich stehe hiermit auf einem 4hnlichen Standpunkt 
der Ablehnung der Erfahrung, wie ihn W. Kéurer*® gewissen anderen 
optisch-riumlichen Gegebenheiten gegentiber einnimmt. 

Ich wtirde daher auch annehmen, dafs ein Kind, das mit einem 
Defekt in dem einen seiner beiden Sehzentren zur Welt kommt oder 
einen solchen Defekt bald nach der Geburt, jedenfalls aber yor jeder 
optischen Erfahrung erleidet und das infolge der Schidigung physio- 
logisch eine homonyme Hemianopsie besitzt, in seinem spateren 


‘Leben kein anders organisiertes Sehfeld hat als jeder 


Normale. Sein Sehfeld wiirde also in gleicher Weise um 
eine ,Mitte“ als Schwerpunkt und Kernpunkt orientiert 
sein wie bei uns Normalen. Diese Mitte wire aber nicht der 
Punkt, der in der anatomischen Fovea abgebildet wird. Sie miifste 


1 W. Konter, Nachweis einfacher Strukturfunktionen beim Schim- 
pansen und beim Haushuhn. Abh. d. kgl. preufs. Akad. d. Wiss. Jahrg. 
1918. Phys.-math. Klasse. S. 54. 

2 Vgl. dazu etwa F. B. Hormanx, Die Lehre yom Raumsinn des 
Doppelauges, in AsHER u. Spiro, Ergebnisse der Physiologie Bd. 14 (1914), 


S. 293 ff. 


5 Intelligenzpriifungen an Anthropoiden I (Abb. d. kénigl. preuls. 
Akad. d. Wiss. Jahrg. 1917. Phys.-math. Klasse), S. 128. 
: 22* 
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vielmehr ein Punkt sein, der in einer exzentrischen Netzhautstelle, die 
als (,Pseudo*“-) Fovea dient, sich abbildet. 

Die. Feststellung eines derartigen Falles wire zweifellos dadurch 
erschwert, dafs ein derart gestérter Mensch nicht an den Objekten vor- 
beigreift, wie es der Hemianopiker tut, bei dem der Greifmechanismus 
noch nicht der neuen optischen Lokalisation angepafst ist. Bei dem 
Kind wird sich zweifellos die Greifbewegung schon bei ihrer Ausbildung 
den veriinderten optischen Verhaltnissen anpassen. Die Feststellung 
des optischen Ausfalles wire daher nur mit Hilfe perimetrischer und 
kampimetrischer Methoden méglich. Der Defekt aber wirde sich wegen 
der Fixation mit der Pseudofovea nicht in einem homonymen totalen 
einseitigen Ausfall zeigen. Vielmehr wiirde sich die Halbheit des 
Gesichtsfeldes gegentiber dem Gesichtsfeld des Normalen in einer homo- 
nymen beiderseitigen peripheren Einschrankung zeigen. Aufser der 
Einschrinkung der dem Gehirndefekt entsprechenden Gesichtsfeldhiilfte 
wiirde auch die ,gesunde“ Feldhilfte eine periphere Einschrankung 
aufweisen, weil infolge des neuen Kernpunktes der gesamte Sehraum 
nach der blinden Seite verlagert ist — ,,verlagert’’ aber nur in dem 
Sinn, dafs die Abbildungsverhaltnisse auf der Netzhaut in der bereits 
angegebenen Weise anders sind als beim Normalen —. Die Einschrin- 
kung diirfte aber wohl sicher nach der geschidigten Feldhal{te hin 
stirker sein, weil die Pseudofovea auch bei einem solchen angeborenen 
Defekt nicht allzuweit von der anatomischen Fovea liegen durfte.' 


Wahrend wir fiir die jeweils erste Exposition in den ge- 
schilderten Beispielen 1—7 die Mitwirkung der willktirlichen 
Aufmerksamkeit an der Entstehung des Kernpunktes ablehnen, 
ist es anders bei den weiteren Expositionen. Entweder hat 
Patient bei der 1. Exposition gesehen, dafs links von dem Er- 
kannten noch ,etwas“ steht, oder er ist durch die Frage des 
Vi. darauf aufmerksam geworden, dafs noch weitere Elemento 
da sind. Er sucht nun jene Elemente zu erfassen. Diese 
Absicht aber wirkt im Sinne einer Anderung seiner Ein- 
stellungsweise gegentiber den weiteren Darbietungen. Jetzt 
nimmt die sog. aktive Aufmerksamkeit einen theoretisch noch 
nicht geklirten Anteil an der Strukturierung des erscheinenden 
Sehfeldes und der Festlegung seines Schwerpunktes. Dals aber 
die durch das Objekt selbst erzwungene und bei der ersten 
Exposition sich allein durchsetzende Organisierung -des Seh- 
feldes, sich auch jetzt noch stark wirksam zeigt und die durch 

LU Vel. tiber die Entfernung der beiden Foveae voneinander die 
Ausfithrungen S. 340f. 
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die willktirliche Aufmerksamkeit wesentlich bestimmte Struk- 
turierung stért, zeigt sich darin, dafs von den bei der ersten 
Exposition nicht gesehenen, resp. nicht erkannten Elementen 
das dem Fixationspunkt am niichsten liegende Element bei 
der zweiten Exposition nicht immer sofort erkannt wird, son- 
dern — ich habe auch dafiir Belege — dafs manchmal auch 
dann noch das zweite oder dritte Element vor dem ersten auf- 
gefafst wird. 


Kxkurs: zum Problem der peripheren Sehsehirfe. 


Wir ersehen aus den 8. 326 ff. beschriebenen tachistoskopi- 
schen Versuchsergebnissen, dafs ein auf der Netzhaut peripher 
abgebildetes Objekt ,,besser“ gesehen wird als ein solches, das 
mehr zeniral gelegen ist oder das gar im Netzhautzentrum selbst 
sich abbildet. Letzteres wird im Extremfall tiberhaupt nicht ge- 
sehen. Die Sehschirfe ist dann an der betreffenden 
peripheren Netzhautstelle besser als im Netzhaut- 
zentrum. Wir fanden dabei den Ort des Sehschirfe- 
maximums von wechselnder Lage in der Netzhaut. 
Dies weist darauf hin, dafs jenes Maximum nicht allein durch 
die anatomisch-histologische Beschaffenheit der’ Netzbaut und 
ihrer kortikalen Endstitten bestimmt ist, sondern durch funk- 
tionelle Faktoren.* Wir fanden als von ausschlaggebender 
Bedeutung die durch die Organisierung des Sehfeldes im Mo- 
ment der tachistoskopischen Darbietung bestimmte Lage des 
Aufmerksamkeitszentrums, in bezug auf das als Schwerpunkt 
eben jene Organisierung erfolgt. 

Diese Sehschirfeverteilung im Sehfeld gilt vorliufig nur 
fir die tachistoskopische Darbietung. 

Wie die Sehschirfeverteilung in den Brstschen Frischfallen 
mit Verschiebung der Medianebene bei Dauerbeobachtung 
war, kann ich nicht sagen. Nach den S. 343 geschilderten 
Beobachtungen yon Jarnscu scheint fiir den ,angeblickten*, 

* Man diirfte daher eigentlich in diesen Fallen nicht von einer 
besseren Sehschirfe der Netzhautperipherie sprechen. Die Netzhanut- 
beschaffenheit als solche spielt hier die geringere Rolle. Wir verwenden 
jenen Ausdruck daher auch nur in dem Sinne, dafs das physikalisch 
auf der Netzhautperipherie Abgebildete ,besser“ erscheint und eine Be- 


vorzugung im Bewulstsein geniefst. 
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d. h. das Geradeaus bestimmenden Punkt eine erhéhte Deut- 
lichkeit gegentiber dem fixierten Gebiet nicht notwendig zu 
sein. Vielmehr scheint danach das »Kernpunktsein“ zur Fest- 
legung des Geradeaus véllig auszureichen. Damit wtirde dann 
auch folgende Beobachtung in dem Bretscnowskyschen! Fall 
monokulirer Diplopie in Einklang stehen. Jener Patient 
nimmt mit der Pseudofovea das _ ,,bessere“, , nattirliche“ 
Bild war. Die anatomische Fovea aber liefert das schirfere, 
d. h. besser konturierte Bild (von dem Patienten als _ ,,Trug- 
bild* bezeichnet). Ich wiirde daraus keineswegs folgern, wie 
JAENSCH es tut, dafls die Sehschirfe des makuliren Gebietes 
»besser“ sei als diejenige des pseudomakuliiren. Vielmehr 
wide ich sagen, dafs man von Sehschiirfe hier in ver- 
schiedenem Sinne sprechen mufs. Der erhéhte Wirklichkeits- 
charakter, die gréfsere Nattirlichkeit der pseudomakuliren 
Bilder deutet auf Bildeigenschaften hin, die sich in gewissen 
Fallen durchaus im Sinne einer besseren Sehschiirfe verwenden 
lassen. 


Zudem scheint mir in der naheren Charakterisicrung der Bild- 
eigenschaften ein Widerspruch zu bestehen: nach JarnscuH hat die Cha- 
rakterisierung des pseudomakuliren Bildes als ,,besser“ den Sinn, ,,dafs 
die verschieden gefiirbten und verschieden hellen Partien desselben ge- 
siittigter erscheinen, bzw. sich in ihren Helligkeiten stirker yoneinander 
abheben als im ,Trugbild“. Das (makulire) ,Trugbild“ aber ist ,,deut- 
licher“, d. h. schirfer konturiert*. M. a. W. im ersteren Bild ist die 
Abhebung der Teile des Bildes voneinander und damit natiirlich auch 
ihre Konturierung schirfer, im ,Trugbild“ ist diese innere Abhebung 
geringer, dagegen die Abhebung von der Umgebung besser. Also jedes 
Bild, sowohl das »Trugbild“ wie das ,natiirliche“ Bild, hat dem anderen 
gegentiber eine schirfere Konturierung voraus, das eine die Konturierung 
des Ganzen gegeniiber der Umgebung, das andere die Konturierung der 
Teile gegeneinander. Beide Konturierungen sind aber Eigenschaften 
der ,,Sehschirfe*, wenigstens in dem Sinn, wie Jarnscm ihn mit beson- 
derer Riicksicht auf das Kosrersche Phiinomen yerwendet. Die bessere 
Konturierung des Ganzen, bei dem makuliren Bild, in den Vordergrund 
zu stellen und daraus eine bessere Sehschirfe der anatomischen Makula 
zu folgern, erscheint mir daher nicht ohne weiteres berechtigt. Ich 
moéchte eher in dem erhéhten Wirklichkeitscharakter des pseudofovealen 
Bildes, der zweifellos zur ,zweiten Komponente der Sehscharfe* nach 


1 Uber die monokulire Diplopie ohne physikalische Grundlage 
nebst Bemerkungen tiber das Sehen Schielender. Arch. f. Ophthalm. 46. 
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- Jarnscu gehért, sogar die héhere Sehschiirfe erblicken. Ich halte es fir 


durchaus méglich, dafs im BietscHowskyschen Fall bei einer tachisto- 
skopischen Untersuchung abnlicher Art wie der yon uns verwendeten 
die Uberlegenheit der Pseudomakula im Sinne ihrer besseren Sehscharfe 
viel extremer hervorgetreten wiire, analog wie bei unseren Patienten. 


Auf Grund der Benachteiligung der nach der Defektseite 
hin gelegenen Seite der gesunden Feldhilfte bei tachistoskopi- 
scher Darbietung, sowie der gewéhulichen, zweifellos biologisch 
bedingten Verkntipfung von Aufmerksamkeit und erhohter 
Deutlichkeit, méchte ich vermuten, dafs'auch in den Bestschen 
Fallen, zu mindest bei einem Teil von ihnen, die Sehschiirfe 
in der psychisch bedingen Fovea besser war als in der anato- 
mischen. 


Von den auf den letzten Seiten geschilderten Versuchs- 
ergebnissen und den daraus gezogenen theoretischen Folge- 
Tungen aus gewilnnt man auch ein Verstiindnis fiir die 
atypische Teilung. Besr fand (S. 100), dafs sie bei frischer 
Verletzungshalbblindheit der hiiufigere Fehler ist, dafs sie 
monokular stiirker als binokular und auf dem gleichnamigen 
Auge stirker ist als auf dem ungleichnamigen. .Die nach der 
blinden Zone hin gelegenen Teile der gesunden Feldhiilfte ge- 
winnen durch die Verlagerung des Kernpunktes infolge der 
neuen Aufmerksamkeitspostierung den Charakter peripherer 
Netzhautstellen. Die Halbierung mit dem laingeren Stiick nach 
der blinden Seite, d.i. nach dem Fixationspunkt bin, beweist, 
dals diese Stellen nicht nur auf das Niveau der anatomisch 
peripheren Stellen, sondern sogar noch unter deren Leistungs- 
fihigkeit herabsinken. 

Die Benachteiligung der nach dem Defekte hin gelegenen 
Teile der gesunden Feldhiilfte zeigt, dafs die neue, die funk- 
tionelle Fovea trotz ihrer exzentrischen Lage auf der Netzhaut, 
eine erhéhte Sehschiirfe besitzt, die von ihr aus nach allen 
Seiten abklingt, also auch nach der anatomischen Makula hin. 
Diese Netzhautstelle ist, wie schon ausgefiihrt, nicht anatomisch 
invariabel. Auf eine bestimmte Netzhauistelle kommt es hier 
nicht in erster Linie an. Denn die Uberlegenheit jener Netz- 


-- hautstelle, die als Pseudofovea unter bestimmten Versuchsbe- 


dingungen funktioniert, wird nicht von ihrer zufalligen Lage 
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auf der Netzhaut bestimmt. Das Wesentliche ist das neue 
‘Aufmerksamkeitszentrum. Es bestimmt als Kernpunkt des 
Sehraumes den Nullpunkt des subjektiven riumlichen Bezugs- 
systems, und die Eindrticke nehmen in ihrer Deutlichkeit nach 
Malsgabe ihrer Entfernung von diesem Nullpunkt aus ab. So 
kommt es zu dem anfangs paradox anmutenden Ergebnis, dafs 
die nach der anatomischen Makula hin gelegenen Netzhaut- 
stellen, ja sogar die Makula selbst geringere Sehschirfe haben 
als eine periphere Netzhautstelle. 

Es mutet etwas eigenartig an, dafs ein im amblyopischen Ge- 
biet hegender und darum in relativ geringerer Deutlichkeit als ein 
im gesunden Feld erscheinender Punkt Kernpunkt des'Sehfeldes 
werden soll. Der Deutlichkeitsgrad hat aber anscheinend mit 
diesen Dingen nicht viel zu tun, wie auch Jarenscu bereits fand 
(vgl. unten S. 343f.). Es scheint nur auf die (hier willktirlich 
erfolgende) Aufmerksamkeitspostierung anzukommen. Ein 
héherer Deutlichkeitsgrad der aufmerksamkeitsbetonten Seh- 
stellen kann aber die Wirkung haben, dafs die Aufmerksamkeit 
leichter an der betr. Stelle postiert bleiben kann, dafs ibr 
langeres Beharren im Kampf mit anderen Tendenzen dadurch 
gesichert ist. 

Gerade aus diesen letzteren Griinden mufs man damit 
rechnen, dafs die absolute Lokalisation in diesem Wiederher- 
stellungsstadium grofsen Schwankungen unterliegen wird. 
Je nachdem ob die in der amblyopischen Seite gesehenen, 
aber mit Absicht festgehaltenen Objekte den Aufmerksamkeits- 
ort bestimmen, oder ob die Objekte der gesunden Seite den 
Schwerpunkt des Sehfeldes bestimmen, wird die absolute 
Lokalisation wechseln. Es ist daher mdglich, dafs die im 
Vergleich zu friiher entgegengesetzte Verlagerung der Median- 
ebene in die gesunde Seite hinein tiberhaupt nur ein Produkt 
des Experimentes ist. Fiir das gewOhnliche Sehen, das in der 
Regel mit Blickbewegung geschieht, ist wohl weniger mit ihr 
zu rechnen, da man die Makula unwillkiirlich den undeut- 
lichen Objekten im geschiidigten Cee zuwendet, um 
sie méglichst deutlich zu sehen. 

_ Ich habe auch tatsichlich Falle von Homtamblyopicn be- 
obachtet, bei denen sich schon durch die Bedingungen 
des Experimentes ein -Wechsel der absoluten 
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Lokalisation beobachten liefs. -In einem Fall mit rechts- 
seitiger Hemiamblyopie konnte ich drei verschiedene 
Aufmerksamkeitszentren und damit absolute Lokali- 
sationen erzielen. 

I. Wurden Worter, sinnlose Buchstabenkombinationen, 
Punktfiguren nur in der gesunden Feldhiilfte exponiert, so waren 
meist die nach dem Fixationspunkt zu gelegenen Teile be- 
nachteiligt. Das Aufmerksamkeitszentrum lag seitwirts vom 
Fixationspunkt im linken Sehfeld. Patient fing stets links mit 
dem Erkennen an, auch wenn der Anfangsteil sehr weit peripher 


lag. Dieses Verhalten ist nach den Beobachtungen, die ich an 


einer gréfseren Zahl von Patienten gemacht habe und tiber 
die ich oben (S. 325 ff.) schon berichtet habe, nicht allein aut 
die Tendenz zuriickzuftihren, beim Lesen vorn anzufangen. 

II. Wurden Figuren sinnvolles Objekte oder irgendwelche 
geometrische Figuren zentral exponiert, so war meist der 
Fixationspunkt selbst das Aufmerksamkeitszentrum. . Die 
Figuren wurden nicht verlagert.. Die subjektive Medianebene 
fiel also mit der objektiven zusammen. 

III. War aber bei derartigen Figuren durch wiederholte 
Fragen nach der Beschaffenheit ihrer rechten, Seite die Auf- 
merksamkeit in die amblyopischen Zone gelenkt 
worden, so erschienen die Figuren oft gegentiber dem Fixa- 
tionspunkt nach rechts verlagert. Am besten eigneten sich 
fiir derartige Versuche Kreise. Kleinere, symmetrisch zum 
Fixationspunkt exponierte Kreise yon 3—4 em Durchmesser 
wurden oft sogar vollstindig neben den Fixationspunkt in die 
amblyopische Zone hinein Jokalisiert. In anderen Fallen, 
namentlich bei gréfseren Kreisen, wurden diese zwar so lokalisiert, 
dafs der Fixationspunkt noch in ihr Inneres fiel; eine Ver- 
lagerung zeigte sich aber daran, dals der gréfste Teil des 
Kreises rechts vom Fixationspunkt lag. Es bedurite.manchmal 
3—4 maliger Exposition, bis er ,richtig“ lokalisiert wurde. Der 
Fixationspunkt spielte in diesen Experimenten wahrend der 
Exposition im Bewufstsein meist keine Rolle. Man kann 
daher mit einigem Grund annehmen, dafs dann eine Anderung 
der absoluten Lokalisation vorlag (vgl. folgende Seite). 

Auch bei Brsr finden sich Falle, wo bei demselben 
Patienten je nach den experimentellen Bedingungen die 
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Streckenhalbierung und die Verschiebung der Medianébene im 
typischen oder im atypischen Sinne erfolgte. So erfolgte im 
Fall 20 (8.115) im Zustand der Erholung der pésohadigten 
Calearina ,atypisches Halbieren mit gelegentlichem Wechsel 
zu typischem, Scheinverschiebung der Medianebene nach der 
gesunden Seite“ und zwar bei ,,Benutzung des der Hemianopsie 
gleichnamigen Auges und der gleichnamigen Hand, dagegen 
typisch nach der alten Weise bei Benutzung des der eoaaden 
Seite entsprechenden Auges und der entsprechenden Hand“. 

Die Benutzung eines Auges und der gleichnamigen Hand 
fuhrt hier zweifellos zu einer Verschiebung des Aufmerksam- 
keitszentrums und damit des Kernpunktes nach der betr. 
Seite hin. 


Wir mtissen hier eine kurze methodologische Erérterung 
einfiigen, um zu zeigen, wie schwer es unter Umstinden List 
zu entscheiden, ob ein bestimmtes Versuchsergebnis im She 
emer absoluten Verlagerung (Verlagerung des gesamten 
Sehraumes) oder in dem einer relativen zu deuten ist. -Er. 
innern wir uns der an Fall D. gewonnenen (oben S. 267f. ge- 
SSraeReDy Ergebnisse. Die in symmetrischer Stellung ae 

edianebene exponierte Punktfigur (Fig rurde in ihr 
unteren. Teile ae der pA rk ae oe 

ges agert. Der in die 
(linke) amblyopische Zone fallende und daher in gewodhnlicher 
Weise nach dem Fixationspunkt zu verlagerte Punkt a rifs 
die beiden anderen, mit ibm zu einer einheitlichen Gestalt 
zusammengefafsten Punkte (b und ec) mit in der Richtung nach 
der gesunden Seite; der obere Punkt dagegen wurde nicht 
mitverlagert. Wenn nun der obere (in diesem Versuch als 
nicht zur Gesamtgestalt gehérend aufgefalste) Punkt nicht 
mitexponiert gewesen ware, so hatte man dieses Ver- 
suchsergebnis im Sinne einer Verschiebung des 
gesamten Sehraumes nach rechts deuten kinnen, 
wahrend es tatsiichlich sich nur um eine relative Verlagerung 
gehandelt hat, wofiir ja der Umstand beweisend ist, dafs der 
obere Punkt nicht mitverlagert wurde. 
Wir haben auch Fille bei D. beobachtet, in denen bei 
tachistoskopischer Darbietung die Gesamtobjekte verlagert 
waren (vgl. S.- 262 ff.). Dann liegt das Urteil besonders abe 
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dafs eine Verlagerung’ des ganzen Sehraumes nach der ge- 
sunden Seite hin, d. h. eine'absolute Verlagerung stattgefunden 
hat. Dies ist aber auch hier nicht der Fall, weil der Kernpunkt 
(= Fixationspunkt) auf der Mattglasscheibe unverindert blieb, 
also keine -Anderung der Aufmerksamkeitspostierung  statt- 
gefunden hat. Wir haben es hier mit einer Verlagerung 
relativ zum Fixationspunkt zu tun, vorausgesetzt, dafs dieser 
im Moment der tachistoskopischen Darbietung ftir das Be- 
wulstsein da war (vgl. unten). 

Setzen wir nun in diesem Beispiel den Fall, dafs ein 
Fixationspunkt nicht gegeben wiire, dann hatte man kein 
Kriterium gehabt, um zu entscheiden, ob die absolute oder 
nur die relative Lokalisation sich geiindert hat. 

Auf jeden Fall ersicht man aus diesen Ausfithrungen, wie 
schwer unter Umstiinden die Entscheidung sein kann, ob eine 
absolute oder eine relative Lokalisationsinderung stattgefunden 
hat. Ferner ist mit der Méglichkeit von Ubergangsstufen zu 
rechnen. Solche liegen zweifellos dann vor — von ihrem tat- 
siichlichen Vorkommen konnte ich mich tiberzeugen —, wenn 
der Fixationspunkt im Moment der. tachistoskopischen Dar- 
bietung im Bewulstsein nur eine untergeorduete oder im Ex- 
tremfall tiberhaupt keine Rolle spielt. Im letzteren Fall wird 
dann das Objekt offensichtlich auch nicht mehr relativ 
zum Fixationspunkt verlagert, sondern es findet eine 
absolute Lokalisationsinderung statt. 

Wir baben auch bereits einen sehr lehrreichen und 
wichtigen Beweis dafiir kennen gelernt, dafs das Fixations- 
feld im Moment der tachistoskopischen Darbietung fiir das 
Bewulstsein oft einfach nicht mehr da ist.- Er wird von jenen 
S. 325ff. geschilderten Fillen geliefert, die bei kurzzeitiger 
Betrachtungsweise eine Benachteiligung der nach der ge- 
schidigten Seite hin gelegenen Teile der ,gesunden* Feldhiltfte 
erkennen lassen. Wir konnten dabei feststellen, dafs im Augen- 
blick der tachistoskopischen Darbietung ein peripher gelegenes 
Aufmerksamkeitszentrum und Deutlichkeitsmaximum sich bildet, 
das vermutlich auch zum Kernpunkt wird. Das im Fixations- 
punkt und in seiner Umgebung Liegende wird dabei oft tiber- 
haupt nicht gesehen. Es -beteiligt sich, daher auch nicht an 
der Strukturierung des Sehfeldes. Dieses wird nicht mehr in 
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340 _ Wilhelm Fuchs. [84, 156] 
bezug auf den Fixationspunkt als Nullpunkt erfafst, sondern 
es bestimmt sozusagen selbst den seitlich vom Fixationspunkt 
gelegenen Schwerpunkt, in bezug auf den es sich organisiert. 
Es liegt dann auch eine Anderung der absoluten Lokalisa- 
tion vor. 

Wenn wir in tachistoskopischen Versuchen bei den Patienten 
D. und Prz. eine Verschiebung des exponierten Gesamtobjektes 
bei fehlendem Fixationspunkt bekommen, so ist dies eigent- 
lich nur ein Analogon zu dem praktisch fast stets verwirk- 
lichten Fall, wenn ein Patient nach irgendeinem vorgehaltenen 
Objekt zeigen oder greifen soll. Die Verlagerung hat aber 
bei tachistoskopischen Versuchen eine ganz andere Ursache 
wie in den Fiiilen von Verlagerung der Medianebene. | Sie 
kommt nicht zustande durch die Verlagerung des Aufmerksam- 
keitszentrums und damit des Kernpunktes (der Medianebene), 
sondern es wird hier infolge der Gestaltauffassung nicht nur 
der in die amblyopische Zone fallende Teil allein relatiy zu 
dem in der gesunden Feldhilfte liegenden Teil verlagert, 
sondern letzterer auch; d.h. es wird die gesamte Figur ver- 
lagert. Es unterbleibt daher auch die Verzerrung des Ge- 
samtobjektes, die bei alleiniger Verlagerung der in der ge- 
schiidigten Zone liegenden Objektteile unausbleiblich wiire. 


Wie grofs die Entfernung der funktionellen oder 
Pseudofovea von der anatomischen ist, lafst sich nicht 
bestimmt und allgemein angeben. Sicher gibt das Ausmals der 
Verlagerung der Medianebene einen Fingerzeig. Der Abstand der 
beiden Makulae voneinander ist zweifellos Schwankungen unter- 
worten, deren Gréfsé von mancherlei noch niiher zu untersuchen- 
den Faktoren abhingt. Kin wesentlicher Faktor liegt sicher in 
dem gebotenen Objekt, resp. dem deutlich zu tiberschauenden 
Gebiet des Gesichtsfeldes. Es spielen bei dauernder Betrach- 
tung desselben zweifellos seine Gréfse und Form, seine Lage 
innerhalb der eventuell mitzubeachtenden Umgebung, ferner 
die Aufgabe in ahnlicher Weise an der Bestimmung der neuen 
Makula mit, wie wir sie in den Beispielen 1—7 S. 326 ff. wirksam 
sahen. Dort riickte das Zentrum der maximalen Deutlichkeit 
um so weiter vom fixierten Punkt weg, entsprechend also die 


ESRI AUS M Ye a mereite = 7 


i 
ars 


i 
hi 
‘ 
ix 
8 


[84,157] Unters. tb. d. Sehen d. Hemianopiker . Hemiamblyopiker. I. 341 


neue Makula von der alten, je grifser das gebotene Objekt 
war, oder je weiter peripher es geboten wurde. 

Im allgemeinen dtirfte der Abstand der Pseudo- 
fovea von der anatomischen nicht grofs sein. Die 
Annahme etwa, dals sie, entsprechend der Lage des neuen 
Schwerpunktes in der Mitte des gegebenen Sehfeldes —— nicht 
der Mitte des erhaltenen Restsehfeldes in sehr erheblichem 
Mafse — nach der Mitte der gesund gebliebenen Netzhaut- 
hilfte gertickt ist, wire vdllig grundlos. Die Bildung des 
neuen Aufmerksamkeitszentrums findet nur innerhalb des je- 
weilig simultan tiberschauten (nicht tiberschaubaren 
vel. S. 316), d. h. ohne Blick- und Aufmerksamkeitswanderung 
erfafsten Feldes statt, das schon beim Normalen nur einem 
kleinen, nach wenigen Graden zihlenden Gesichtsfeldbezirk 
entspricht. 

Beim Hemianopiker wird dieses simultan tiberschaute Feld 
sicher noch kleiner sein. Uberschaut der Hemianopiker ein 
gebotenes Objekt nicht, etwa weil es-zu grofs ist, so hilft er 
sich ganz wie der Normale mit Augenbewegungen und sucht 
das betreffende Objekt sukzessiv in seinen einzelnen Teilen 
zu erfassen. (Fiir die im allgemeinen nur geringe Entfernung 
der neuen Fovea von der urspriinglichen spricht auch die 
Tatsache der kleinen Scheinbewegung in Form von ,,Zittern*, 
auf die wir spiiter, S. 349 eingehen werden.) 

Wenn dem Patienten ein Objekt vorgehalten wird, etwa zum 
Benennen, oder zum Hinzeigen oder zum Betasten, so wird dies im 
allgemeinen ein relativ kleines, zum mindesten schmales Objekt 
sein. Das gleichzeitig mit diesem tiberschaute Umfeld wird 
nur klein sein. Die Lage der psychischen Fovea wird dann 
auch nur um einen geringen Betrag von der Lage der ursprting- 
lichen Fovea abweichen. Die Anzahl der Grade dtirfte sich 
nur schwer bestimmen lassen, da mit dem Versuch der Be- 
stimmung sofort Faktoren auftreten, welche ein anderes Sehfeld 
herbeifiihren, wodurech der Abstand der Foveae voneinander 
wieder geiindert wird. 

‘ Ich glaube, dafs so der Annahme einer neuen, rein psychischen 
Fovea keine nennenswerten Schwierigkeiten mehr entgegenstehen. Dafs 


eine Netzhautstelle zu ihren angeborenen Raumwerten neue hinzu- 
erwerben kénne, die sich gleichzeitig neben jenen geltend machen 


a? 
viv 


‘Pip. 
powell aie’ » ay eed Las 
0 “4 > >» or Moelle 
wat , , L wn if walig {ite v Boi 
+b onan a patraelionri peth frye otal 
ohenn tel hee atvor atleast wtnluada vob gonadal ' 
a a o worst La ee 
ne PO ee we ee ee ae ampvoliot nal aad SulsatesT ra : 
eae ak 7 pin | woh Sojherapeeeh 4yiebesiyrtey 26 85 ishione t Oe 
7 an isl é cvuad ae ' nent ealh an — pape ments = 
a. ; hi-wy woe eatdeny eb 
Te SHATNER 9G dy, jog enatsa lings + boemioGdoyr! lous et oe 
aid 7 oes ptr , vit nr somal DD Now nationy | ‘tahoe 
i 1 a Seee Ee dOre saat vipnm «hohe wer eate nedomeinedsange 
_ nla dais . bi xPoyphs noni gees : om ote leothall eh anosapuhy aw 
ai) : " v3 tigfeve ia 4.aeurisa af . =" vant A wn 40 aitogelye¥ wih detub wb 
sujasl ne aot ine widlipegebowell on * sknideeutboalé, Vel) eordi iguana ab of : 
5 nar . veils deta sadide to hei goosasl etl dese ah. “io wit 
| fon dae beeen oe Piet, we vanlgt ciolhe devi” with eed 
oy ; i irene by ay fragalwe trol othitedyeal, artiste’ f 
ahi , nan Linney ; jon ohuayes tel “Ty WOM r at “ow argh? Huraey nib iniw = ah seal 
pit «a is ; tis » bop) otuattesgod anh r 1 hin he Sn 
¥ ; ait 1} ob quero ¥ ath) dene. waded i 
ured aA Ass Gms Se ot) seme Dee vy wh Ul Hh gaoveyelee segintall fod wt 
a hh ues OO an? aed tab wan teildiddeans aliareaaie® nehqugetl « 
matt. ; nowelatyioll sedinit th oops? 
1 Vedujate OOS <apbys ie wile sas 
miss re a ‘t ' i ature tt aaah cue 10" moll wyy eas toh yawns ee 
sa al Geil spaesell save dlls dnaaeeltt aie akial aaa riiue daemlal i vedas wth IN, 
660 aang te ia Ps ' tel 1 nie teatorewelia peer: a eh Pas 
ale eu SY nls b creo 1A + Selrovd ie re ant] nes a0. 
guid iain mo aniaidoeeg Wh egal wl side Hold toe 
evsTthigqulteb ‘yal wl voy seth uwigenwg Guar mg mg ote 
din Bae Ob shin woh lilacnA «itl 5) 
el ih gopmey web Har 


hishies oy 


oontenyy ehorhatied ere wd 
analguwindip Ls vad ec 
(sieeda geyvooL gerfost as se ; kn 
nm ob worant” asusiliend apwihe sia 
oie fib oikaiaw LAPOTIILUA terretita’l "ak gts ssc: 
sabuniienyy entra web AaiadA yah doamboew 
=i 


ear Tah © 
sbvee raboie nai i 

4 ar: =, . 

sodvendiiind aie Janu wale ett\agcad teh Ge sinh adualy Al > as 
a) ip a tileae selhadgiralw det Priam ae 


thin ened Praag sauder! 
pipes se —_ -_ 


1 we 
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kénnen, ist durch die monokulire Diplopie der Schielenden schon seit 
langerer Zeit sichergestollt. Man vergleiche dazu etwa die ausfiithrliche 
Untersuchung von BrrnscHowsky', sowie die Bemerkungen dazu von 
Jaznscu.? Der Erwerb neuer Raumwerte eines Auges, der beim Schielen- 
den durch ein lange Zeit hindurch stattfindendes Zusammenwirken des 
Schielauges mit dem normalen Auge sich vollzieht, geschieht bei unseren 
zerebral Sehgestirten sofort, ohne jede Ubung, einfach durch den psy- 
chischen Faktor der Aufmerksamkeit. 


3. Sonstige Tatsachen, die durch unsere Theorie 
erklarbar sind. 


Mit Hilfe der von uns ausgefiihrten Theorie der Ver- 
schiebung der Medianebene lassen sich eine Reihe von anderen 
Erscheinungen erkliren, die Besr bei seinen Patienten beob- 
achtet hat. Wir wollen im folgenden auf die wichtigsten 
kurz eingehben. 

I. Das Vorbeiblicken am angeschauten Objekt. 
Wenn das fixierte Objekt und damit die Medianebene ver- 
lagert wird, so ist nach unserer Annahme einer psychisclren 
Fovea zu erwarten, dafs der Patient eine entsprechend ver- 
verinderte Augenstellung einnimmt, wenn er ein Objekt fixieren 
will. Der Untersucher mufs dann den Eindruck gewinnen, 
dafs der Patient an dem zu fixierenden Objekt vorbeiblickt. 
Best hat dies auch tatsiichlich wiederholt beobachtet. So 
blickte z. B. sein Fall 23 (S. 95), mit einer Hemianopsia inferior, 
meist nach unten am Objekt vorbei und brachte damit 
dessen Bild auf die dem neuen Aufmerksamkeitszentrum ent- 
sprechende Pseudofovea. Ferner berichtet Brsr tber seinen 
Fall 38 (S. 138): ,,Wenn Patient (dagegen) aufgefordert wird, 
etwas anzusehen, oder wenn er selbst ein Sehding fixieren will, 
so irren die Augen ab, meist nach unten.“ In gleichem Sinne 
denke ich mir das Vorbeisehen im Fall 36 (S. 113) mit vélliger 
Halbblindheit nach links bis zum Fixierpunkt und _ rechts 
normal weitem Gesichtsfeld. Dieser. Patient ,sieht spontan 
immer nach rechts, selten geradeaus“*. (Diese Angabe lafst 


1 Uber die monokulire Diplopie ohne physikalische Grundlage 
nebst Bemerkungen tiber das Sehen Schielender. Arch. f. Ophthalm. 46, 


S. 143.. Le ae HONS 
.? Zur Analyse der Gesichtswahrnehmungen. Zeitschr. f. Psychol, 


Ergbd. 4, S. 288 ff. 
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“sich allerdings nur’ unter der Annahme eines Druckfehlers 


oder eines Versehens seitens des Verfassers in unserem Sinne 
deuten. Es mufs jedenfalls heifsen, dafs Patient spontan immer 
nach links sieht. Ein Sehen nach rechts kann ihm ja nichts 
helfen, da dann das zu fixierende Objekt in die blinde 
Hiilfte fallt.) 

In diesen Fallen scheint das Vorbeiblicken besonders auf- 
fallend gewesen zu sein, da das Ausmafs relatiy grofs war. 
In anderen Fallen vollstindiger Hemianopsie diirfte es wohl 
auch in der Regel vorhanden gewesen sein, ohne dals es be- 
sonders auffiel. Es gentigt ja, wie wir eben sagten, beim ge- 
wohnlichen, nicht auf Peripheriebeobachtung  eingestellten 
Sehen eine Verschiebung um relativ’ wenige Grade, um das 
Bild des Objektes auf die neue (psychische) Fovea zu bringen. 
Derartige geringe Betriige im Vorbeiblicken entgehen leicht 
der Beobachtung, besonders dann, wenn man nicht besonders 
nach ihnen fahndet. 

Unsere Anschauung von der psychischen Fovea, nimlich 
dafs die durch sie vermittelte Sehstelle Kernpunkt des réum- 
lichen Bezugsystems wird, also die absolute Lokalisation 
bestimmt, gibt auch Antwort auf die von Jarnscu (8. 302) ge- 
stellte, aber nicht beantwortete Frage, ,worauf sich unser 
Urteil eigentlich stiitzt, wenn wir einen Gegenstand ,anzu- 
bhicken“ erkliren. Jaryscn gibt 2 Faktoren an, die auf 
unser Urteil von Einflufs zu sein scheinen. Beim normalen 
Sehen scheint ein erster Faktor darin zu liegen, ,.dafs die von 
der Fovea herrtihrenden Bilder sich vor den von anderen 
Netzhautstellen vermittelten durch erheblich gréfsere Sehscharfe 
auszeichnen“. Aber auf Grund gewisser Beobachtungen kommt 
JaenscuH bereits selbst zu dem Schlufs, dafs ,.dieser Faktor 
sicher nicht die einzige Grundlage des genannten Urteils ist”. 
Es ist ihm namlich bei Peripheriebeobachtungen, namentlich 
wenn die Fixation langere Zeit wihrte, einige Male begegnet, 
dafs er fiir Augenblicke unsicher wurde, ob er nicht vielleicht 


“den peripheren Gegenstand, auf den er seine Aufmerksamkeit 


stark konzentrierte, anstatt des vorgeschriebenen Fixations- 
punktes ,anblickte*, ,obwohl der periphere Gegenstand 
hierbei so undeutlich war“, dafs er sich nachtriiglich 
sofort dahin korrigierte, er kénne jenen Gegenstand unmdglich 
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angeblickt haben. Wenn er sich auch nur selten ,,zu direktem 
Irrtum verftihren liefs“, so hatte er doch ,,bei starker Kon- 
zentrierung der Aufmerksamkeit auf ein seitliches Objekt stets 
dep Eindruck, dafs in diesem Falle und in demjenigen, in 
welchem wirklich ,fixiert‘ wird, ein gleichartiges Element, eine 
gleichartige sinnliche Unterlage gegeben ist“. Jarnscn konnte 
sogar in solchen Fallen eine gewisse Tendenz zu dem Urteil 
konstatieren, der beachtete seitliche Gegenstand werde von 
ihm ,angeblickt*. Ihm will es daher ,auf Grund dieser Er- 
fahrungen scheinen, dafs die sinnlichen Erlebnisse, welche wir 
haben, wenn wir unsere Aufmerksamkeit einem Gegenstand 
in konzentrierter Form zuwenden, jedenfalls mit zu den 
Grundlagen unseres Urteils gehéren, wenn wir erkliren, einen 
Gegenstand ,anzublicken‘ “ (303). 

Wir sehen, dafs Jaensch der Meinung ist, dafs er das un- 
deutlich erscheinende periphere Objekt nicht ,angeblickt* Hat, 
zwar gerade wegen seiner Undeutlichkeit im Vergleich mit 
der grofsen Deutlichkeit des von der Fovea herrtihrenden Ein- 
druckes. Auf Grund unserer Ergebnisse méchten wir aber 
annehmen, dafs JagnscH das periphere, undeutliche Objekt 
tatsiichlich ,,angeblickt* hat, d. h. dafs der betreftende periphere 
Eindruck trotz seiner Undeutlichkeit wirklich Kernpunkt des 
Sehraumes war und dafs sich dieser. Kernpunkt unter dem 
Einflufs einer willktirlichen Aufmerksamkeitspostierung auf das 
periphere Objekt gebildet hat.’ : 


Se 4 


1 Es bedarf nach allen unseren bisherigen Darlegungen nur kurz 
der Erwihnung, dafs der Satz: der Kernpunkt des Sehraumes bildet sich 
durch die Aufmerksamkeitspostierung nicht umkehrbar ist, so dafs man 
nicht behaupten darf, dafs etwa jede durch Aufmerksamkeit hervorgehobene 
Stelle auch Kernpunkt werden miifste. Der Eindruck ,Kernpunkt* ist 
vielmehr etwas Spezifisches. Wir charakterisierten ihn bisher wiederholt 
dadurech, dafs er gleichsam den Nullpunkt des subjektiven riumlichen 
Koordinatensystems darstellt, um den als Schwerpunkt sich das Sehfeld 
organisiert. Gr é 3 

Da der Eindruck ,Kernpunkt* spezifisch ist, so ist es auch durch- 
aus méglich, die Aufmerksamkeit zu verlagern, d. h. auf eine andere 
Stelle des Sehfeldes zu richten, ohne dafs dabei der Kernpunkt mitver- 
lagert wird. Uberhaupt ist der Ausdruck ,die Aufmerksamkeit verlagern“ 
hier nicht gliicklicb gewihlt; man wirde besser von einem ,Verteilen 
der Aufmerksamkeit“ sprechen.’ Denn wenn der Kernpunkt nicht mit- 
verlagert wird, so bedeutet dies, dafs er nach wie vor irgendwie von 
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cf : 7 

Nach den Beobachtungen von Jarnscn und den Ergeb- 
nissen an hemiamblyopischen Patienten, die ihr Aufmerksam- 
keitszentrum in die amblyopische, also in die nur undeutliche 
25 . . 7 rer C A =) = 
Bilder vermittelnde Zone verlegen und daher die Medianebene 
nach der gesunden Seite verlagern (vgl. oben S..323f.}, ist 
eine relativ gréfsere Deutlichkeit des Kernpunktes nicht ndtig. 
1 s carted ; . ‘ . . . - S 
Notwendig, aber auch hinreichend ist die bestimmte Art der 
Aufmerksamkeitspostierung. 

Das von JAEnscu gesuchte ,,gleichartige Element“ fiir alle 
Fille, in denen wir ein Objekt mit der Fovea oder mit einer 
exzentrisch gelegenen Netzhautstelle ,anblicken“, ist also nur 
dasjenige psychische Element, das yon dem Eindruck ,.Kern- 
punkt des Sehraumes* geliefert wird. 

Il. Das Doppeltsehen und die Zahlstoérung. 
Die angedeutete Erkliirung der Stérung der absoluten Loka- 
lisation durch die neue Aufmerksamkeitspostierung scheint 
mir auch den Schliissel zu liefern fiir das von Bresr an Hemi- 
anopikern wiederholt beobachtete Doppeltsehen und die 
Zahlstorung. 

Das Doppeltsehen. Im Extremfall hilt der Patient 


eln vorgehaltenes Objekt, das er sehr wohl erkennt, ftir zwei 


Dinge. Da diese Stérung auch bei monokularer Beobachtung 
auftritt, so kénnen nur psychische Faktoren fiir sie yerant- 
wortlich sein. Es scheinen folgende Erklirungsméglichkeiten 
in Betracht zu kommen, zwischen denen ich allerdings eine 
Entscheidung nicht zu treffen vermag, da ich solche Faille 
nicht zu untersuchen Gelegenheit hatte. 

Nach Best ist von ausschlaggebender Bedeutung .die 
Stérung der absoluten Lokalisation, infolge deren die Patienten 
bei Blickiinderung die Gegenstiinde an nicht erwartetem Ort 
sehen und daun eins doppelt zahlt* (S. 127). Gegen diese 
Erklirung kann ich nichts Stichhaltiges einwenden. Vom 


der Aufmerksamkeit miterfafst ist, dafs in bezug auf ihn als Nullpunkt 
das Sehfeld nach wie vor aufgefafst wird. Die Aufmerksamkeit bleibt 
dann also in dem seitherigen Zentrum ,postiert“. Die ,Verlagerung* 
der Aufmerksamkeit in ein anderes Gebiet des Sehfeldes ohne gleich- 
zeitige Mitverlagerung des Kernpunktes kann dann nur den Sinn haben, 
dafs jenes Gebiet irgendwie in den vorher herausgefafsten Bezirk ein- 
bezogen wird (vgl. oben S. 303). ; 
Goldstein-Gelb, ,Untersuchungen* Bd. I. + 23 
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Boden unserer Theorie ist vielmehr folgendes als Erginzung 
zu sagen: Infolge der neuen, der psychischen Makula und der 
noch nicht darauf eingetibten Blickbewegungen (falschen Innerva- 
tionen) wird die durch die Blickbewegung eingetretene Ver- 
schiebung der Netzhautbilder nicht kompensiert durch eine 
entsprechende Anderung der absoluten Lokalisation. Das 
Objekt erscheint daher an einem der Augenbewegung nicht 
entsprechenden Ort. Nach Herics Theorie miifsten dann 
Bewegungen der Objekte auftreten. Nach Brsr S. 119 sind 
diese auch tatsiichlich recht hiufig. In einer Reihe von Fallen 
aber konnte Bresr keine positiven Angaben erhalten. Es ist 
aber denkbar, dafs die Bewegungswahrnehmung bei den be- 
treffenden Patienten ausfillt — meist sind es stark benommene 
Patienten — und das Objekt nur in gewissen Endlagen ruhend 
wahrgenommen wird. Wahrscheinlicher aber ist, dafs die 
Patienten eine Bewegung deshalb nicht bemerken, weil sie 
entsprechend der Aufgabe auf andere Eigenschaften des Wahr- 
nehmungsbildes achten. 

Eine andere Erklirungsméglichkeit liegt im Jenem Faktor, 
dessen Wirksamkeit aus folgenden von Herrn Professor Scnvu- 
MANN angestellten und mir von ihm mitindlich mitgeteilten Ex- 
perimenten zu ersehen ist. ‘Entwirft man sich im dunklen 
Zimmer monokular oder binokular ein starkes Nachbild und 
bewegt dann den Blick rasch seitwirts, so sieht man mehrere 
(2—3) Nachbilder an verschiedenen Stellen des dunklen Seh- 
raumes. ‘Trotz Reizung nur einer einzigen Netzhautstelle 
kommen gleichzeitig mehrere, an verschiedenen Orten des 
Sehraumes lokalisierte Nachbilder zustande. 

Ahbnlich kénnte es auch beim Doppeltsehen und der Zahl- 
stérung der Hemianopiker sein. Die phinomenale Analyse 
der dabei wirksamen Faktoren ist bis jetzt nicht durchgefiihrt. 
Ich vermute, dafs auch bei ihnen die Aufmerksamkeitspostie- 
rung irgendwie eine Rolle spielt. 

Die beiden angegebenen Erklirungsversuche setzen Augen- 
bewegungen voraus. Mangels eigener Untersuchungen weils 
ich nicht, ob die Erscheinungen des Doppeltsehens auch bei 
- ruhendem Blick auftreten. Aus der Bestschen Arbeit kann 
ich speziell hieriiber! auch nichts ersehen. Wenn aber das 
Doppeltsehen bei ruhendem Blick stattfindet, dann wiirden 


\ 
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die beiden ersten Erklirungen versagen. Dagegen wiirde sich 
die Erscheinung sehr gut erkliren mit Hilfe der oben ent- 
wickelten Theorie der absoluten Lokalisation. Diese Theorie 
wiirde sogar den Vortcil haben, dafs durch sie gleichzeitic 
auch die Erscheinungen bei bewegtem Blick erklirt ito 

Nehmen wir wieder den Fall einer Hemianopsie nach 
rechts. Das Gesichtsfeld des Patienten ist einseitic. Sein 
Sehfeld dagegen ist, da.der Patient seinen Defekt es nicht 
kennt, etwas sich von einem Zentrum (= Kernpunkt) aus nach 
allen Richtungen hin Erstreckendes. Der Kernpunkt lect 
nicht auf der zu Makula fiibrenden Richtungslinie. Er bildet 
sich vielmehr auf einem seitlich gelegenen Netzhautpunkt ab. 
Diese Netzhautstelle ist die neue, die funktionelle oder 
psychische Makula.? Sie liefert die Eindriicke des ,Gerade — 
vorn“. Sie hat also zu dem angeborenen Raumwert einen 
neuen Raumwert hinzugewonnen und zwar dadurch, dals die 
durch sié vermittelte Sehstelle Zentrum der Aufmerksamkeit 
wurde. Wenn der Patient ein fixiertes Objekt doppelt sieht, 
so bedeutet dies, dafs sich die*beiden Raumwerte der neuen, 
rein funktionellen Fovea durchsetzen. Aufser dem neuen 
Raumwert klingt ihr urspriinglicher Raumwert an. Die betr. 
Netzhautstelle hat in diesem Sinne eine ,,Doppelfunktion*.? 
Das Wirksamwerden dieser Raumwerte kann sich nach einer 
der folgenden Méglichkeiten vollziehen : 

a) Beide Raumwerte setzen sich gleichzeitig durch: das 
Objekt wird simultan doppelt gesehen. 


‘Aus unserer Theorie ergibt sich, dafs die Beziehung zwischen 
Fovea und Kernpunkt eine funktionelle Beziehung ist, die zwar fiir 
die-anatomische Fovea irgendwie begiinstigt, aber nicht unabiinderlich 
festgelegt ist und die daher bei abnormen Gestaltungen des Gesichts- 
feldes auch ftir exzentrische Netzhautstellen sich bilden kann. Es ist 
daher wohl auch nicht allzu hypothetisch, wenn ich annehme, dalfs die 
Fovea ihre histologische Uberlegenheit erst im Laufe der Phylogenie 
durch ihre stiirkere Beanspruchung als Abbildungsstelle des Kernpunktes 


“-gewonnen hat. Der Kernpunkt selbst ist — auch phylogenetisch — 


psychisch bedingt durch ,,Strukturfunktionen“ (KéuxEer) des Sehfeldes, 
in erster Linie durch die Organisation des Sehfeldes um eine Art , Mitte“. 
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2 Auf ,Doppelfunktionen“, vermutlich ahnlicher Art, ist bereits 


as HenninG in seinen Untersuchungen tiber das Panumsche Phainomen ge- 
_stofsen. Zeztschr. f. Psychol. 70 (19135). 
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~b) Nur ein Raumwert setzt sich durch; der andere wird 
unterdriickt. Daher wird das Objekt einfach gesehen. Welcher 
Raumwert sich durchsetzt — der urspriingliche, oder der 
neue —, miifste im gegebenen Falle untersucht werden. 

c) Als Zwischenstufe zwischen a) und b) ist der Wett- 
streit der beiden Raumwerte anzusehen. Dalfs tatsiichlich 
etwas Derartiges méglich ist, geht aus einigen Bemerkungen 
von Brsr heryor. So schreibt er S.102, dafs man manchmal 
den Eindruck hat, ,als ob zwei verschiedene Lokalisations- 
moglichkeiten miteinander streiten“*. Ferner glaubt er (8.118) 
die Scheinbewegungen, vor allem das recht hiufige ,.Zittern* 
der Sehdinge ,als Ausdruck eines Wetistreites der Lokalisation 
beider Calcarinae* ansehen zu dtirfen. 

Die Zihlstérung. Diese Verdoppelung der Raumwerte 
erklirt zweifellos einen Teil der Fille von Zihlstérungen. 
Wenn Best (S. 128) schreibt, dafs ein Patient zwei vorgehaltene 
Finger als ,4 oder 5“ bezeichnet, wenn er ferner von seinem 
Fall 38 (S. 120) berichtet, dafs er einen Finger oft als 2,3 be- 
zeichnet, so liegt, wie mir scheint, als Erklirung die Theorie 
der Verdoppelung der Raumwerte besonders nahe. Die An- 
gaben 4 statt 2, 2 statt 1 scheinen dabei sich auf Betrachtung 
des Fingers mit ruhendem Blicke zu beziehen. 

Fiir die Falle, in denen eine Ziihlstérung erst bei 4 und 
mehr Objekten beginnt, wihrend eine geringere Anzahl richtig 
angegeben wird, scheinen andere Unsachen in Betracht zu 
kommen. Best sieht diese Fille (S. 126) als ,.in erster Linie durch 
Minderung des optischen Gediichtnisses verursacht™ an. 
Ferner kann-eine optische Aufmerksamkeitsschwiache 
im Spiele sein. Ferner spielt, wie wir hinzuftigen kénnen, 
zweifellos bei manchen Fiillen die Gestaltauffassung mit, d.h. 
die Fiahigkeit, die vorgehaltenen Ziihlobjekte als Gruppen auf- 
zufassen, so z. B. in Fall 30 (Besr S. 124), der bis 4 richtig 
zihlt, dagegen 6 Striche optisch nicht mehr zusammenbringen 
kann, so lange sie unregelmiifsig verstreut liegen, dagegen 
6 symmetrisch gelegte Gegenstiinde sehr wohl auffafst. Es 
scheint danach sicher, dafs die Ziihlstérungen verschiedene Ur- 
sachen haben kénnen. * 


__1 In seiner neuesten Veroffentlichung (Zur Theorie der Hemianopsie 
und der héheren Sehzentren, Gréfes Archiv 100, S. 18) halt Bzst die 
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Ill. Scheinbewegungen. Die entwickelte Theorie der 
doppelten Raumwerte erkliirt auch die Scheinbewecungen. Nach 
Best (S. 118) treten sie recht hiufig auf, wenn man auch ott 
nur in Form vom ,,Zittern“ der Sehdinge. Die Deutung, die 
ihnen Brsr gibt, dafs sie nimlich vielleicht nur .,Ausdruck 
eines Wettstreites beider Calcarinae* seien, liegt vanz im Sinne 
unserer Anschauungen, falls man die anatomisch-plivsiologischen 
Anschauungen von Best mehr psychologisch deutet. Man wird 
an einen solchen Wettstreit besonders dann denken miissen, 
wenn die Bewegungen bei ruhendem Kopf und ruhendem 
Blick auftreten, wie z. B. in Fall 28 (S. 116). Dafs das Aus- 
mafs der Bewegungen nicht tiber die seitlichen Exkursionen 
eines ,,Zitterns“ hinauszugehen braucht, ergibt sich aus der 
relativ geringen ,Abweichung* der psychischen von der ana- 
tomischen Fovea (vel. oben 8. 340). 

Ein gréfseres Ausmafs von Scheinbewegung ist zu er- 
warten bei Augenbewegungen der Patienten. Da die Gegen- 
stiinde verlagert erscheinen, so wird bei Blickbewegungen die 
durch das friihere normale Funktionieren der Augen erworbene 
Kompensation der Verschiebung der Netzhautbilder durch die 
Anderung der absoluten Lokalisation sich nicht. mehr in der 
gewohnlichen Weise vollziehen. Die Kompensation wird den 
Augenbewegungen nicht entsprechen. Daher kommt es zu 
Scheinbewegungen.*? Ich vermute, dafs ein Teil der Schein- 
bewegungen, die nach Besr (S. 118) ,recht hiiufig* auftraten, 


_in dieser Weise zu erkliiren ist. 


IV. Der atypische Teilungsfehler. Fur den atypi- 
schen Teilungsfehler konnten wir oben die Erklirung noch nicht 
restlos geben. Die atypische Teilung — mit dem gréfseren Stiick 
nach der geschiidigten Seite — erklirt sich zuniichst in den 
Fallen mit Hemiamblyopie durch die stiirkere Schrumpfung des 
Gesichtsfeldes der amblyopischen Gebiete. Nun tritt aber der 
atypische Teilungsfehler auch bei vollstiingiger einseitiger Halb- 
blindheit auf, in jenen Fallen also, die nach Best woh] durch- 


optische Zaihlstérung fiir ,abhingig teils von der Aufmerksamkeits- 
schwiiche, teils von der gestérten Sehrichtung, welche letzterer Fehler 
besonders bei Blickwechsel und Suchen im Sehraum zunimmt*. 

‘Vel. dazu etwa F. C. Hormany, Die Lehre vom Raumsinn des 


- Doppelauges, in Asner u. Spiro, Ergebnisse d. Physiologie Bd. XV (1915). 
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weg typisch teilen sollten. Ich selbst hatte Gelegenheit einen 
solchen Fall zu untersuchen. Es lag eine komplette Hemia- 
nopsie nach links vor. Sowohl bei Fixation des Endpunktes, 
wie bei Blckbewegung, ferner monokular wie  binokular 
wurde das innere Sttick zu grofs gemacht. Beim tachisto- 
skopischen Lesen zeigte Patient in ausgesprochenem Malse die 
(S. 826) beschriebene Benachteiligung der nach dem Fixations- 
punkt hin gelegenen Sehfeldteile; er fing in der Mitte oder 
aim Schlusse des Wortes oder der sinnlosen Buchstaben- 
kombination an zu lesen. Dies deutet darauf hin, dafs das 
Aufmerksamkeitszentrum nicht mit dem auf der anatomischen 
Fovea abgebildeten Punkt zusammenfiel. Patient besafs also 
noch eine exzentrisch gelegene ,neue“ Fovea. Die durch diese 
vermittelte Sehstelle war Kernpunkt. Sie lieferte die relativ 
deutlichsten Eindrtiicke. Von ihr aus fiel die Deutlichkeit nach 
allen Seiten ab und zwar nach dem Fixationspunkt hin stirker 
als in den anderen Richtungen.1 Der atypische Teilungsfehler 
und die vollstindig entsprechenden Ergebnisse der tachisto- 
skopischen Leseversuche gestatten keine andere Deutung. 
Dieser Fall zeigt, dafs eine atypische Teilung auch bei 
alleiniger Funktion der gesunden Calcarina auftreten kann. 
Ihre tiefere Ursache liegt also nicht in allen Fallen in dem 
Zustand der beiden Calcarinae, sondern in den Folgen der 
neuen. Kernpunktsbildung. Da in dem vorliegenden Fall 
eine Verschiebung der Medianebene trotz des Teilungsfehlers 
nicht stattfand, so ergibt sich daraus, dafs eine durchgingige 
Parallelitit zwischen diesen beiden, wie Best auf Grund ‘seiner 
Befunde sie behauptet, nicht besteht. Die Bxsrschen Folge- 
rungen grtinden sich allerdings nur auf Beobachtungen an 
Frischfillen. Der erwahnte von mir untersuchte Fall war aber 
ein Spitfall, dessen Verwundung bereits einige Jahre zurtick- 
lag und bei dem zur Zeit der Untersuchung zweifellos eine 
weitgehende Kompensation, d. h. Anpassung des Greifmechanis- 
mus an die verinderten optischen Verhiltnisse eingetreten war. 


1 Moglicherweise gewinnt von dieser Seite aus auch die Vermutung, 
die Brsr in seiner neuesten Publikation (Zur Theorie der Hemianopsie 
und der héheren Sehzentren, Gréfes Archiv 100, S. 11) tiber das Er- 
‘haltensein der Makula aufsert, namlich dafs die Makula der besterhaltene 
Rest einer amblyopischen Feldhilfte sei, eine Stiitze. 
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V. Die Verdoppelung des Stellungsfaktors (v. Kris). 


Es sei in diesem Zusammenhang auch der bei Schielenden 
beobachteten »Verdoppelung des Stellungsfaktors* (v. Kries?) 
gedacht, ,der zufolge ein und derselbe Netzhautort zwei ver 
schiedene Richtungseindrticke auslésen kann.“ Das Wesent- 
liche dieser Erscheinung konzentriert sich in einem yon y. Kries 
beschriebenen, an sich selbst angestellten Versuch, in dem er 
in Schielstellung zwei weit auseinanderliegende Objekte fixierte 
(von denen also das eine auf der Fovea des linken, das andere 
auf der Fovea des rechten Auges sich abbildete): .wiewohl 
jedes dieser Objekte, sobald ihm die Aufmerksamkeit zuge- 
wendet wird, annihernd an seiner richtigen Stelle, beide somit 
an ganz verschiedenen Orten gesehen werden, besteht doch 
daneben? der zwingende Eindruck einer der normalen Kor- 
respondenz entsprechenden Benachbarung* (S. 477). Dabei 
»kann also der ganze foveale Bezirk in zwei ganz verschiedenen 
Richtungen gesehen werden* (S. 481). Dieser Erfolg tritt bei 
y. Krres nach seinen Angaben nur dann ein, wenn er ..die 
Aufmerksamkeit abwechselnd dem rechts- und, dem linksiiugig 
gesehenen Objekt zuwendet*. 

Die Hinwendung der willkiirlichen Aufmerksamkeit in 
diesem Fall bedeutet nach unserer Theorie eine Umstruk- 
tierung des Sehfeldes, eine Erfassung desselben von einem 
anderen Schwerpunkt aus, nimlich dem aufmerksamkeits- 
betonten rechts- resp. linksiiugig gesehenen Objekt. Mit dieser 
Umstruktierung bildet sich ein neuer Kernpunkt, d. h. Null- 
punkt eines subjektiven riitumlichen Koordinatensystems, in 
bezug auf den das Sehfeld sich organisiert. Diese Umstruk- 
tierung setzt sich aber anscheinend nicht voll durch, sondern 
der durch die normale Korrespondenz bestimmte Kernpunkt 
bleibt weiter bestehen. Wir haben dann den Fall eines Seh- 
feldes mit zwei Schwerpunkten. (Bei gewohnlichem, d. h. nicht 
die besondere Verhaltungsweise yon v. Krirs_betitigenden 
Sehen der Schielenden ist der eine gewdhnlich unterdrtickt, 


1 HELMHOLTZ, Physiol. Optik, 3. Aufl. Mapes Bd. III, 8. 477 ff. 
?' also simultan. 
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entweder der normale oder — bei gewissen Schielenden — der 
neu entstandene.) 

Nun erhebt sich die sehr wichtige Frage: welcher von 
den beiden Schwerpunkten bestimmt das ,Gerade-vorn*? In 
den y. Krissschen Beobachtungen: diirfte es wohl meist die 
den beiden fixierten Objekten gemeinsame Sehstelle sein, also 
der der normalen Korrespondenz entsprechende Kernpunkt 
(der ,,binokulare Kernpunkt*). Es dtirfte wohl aber auch vor- 
kommen, dafs bei stirkerem (aktiven oder passiven) Hervor- 
treten des anderen, des ,unokularen Kernpunktes“ auch 
dieser trotz gleichzeitigem Gegebensein des binokularen Kern- 
punktes das ,Geradeaus* bestimmen kann.! Dazwischen 
diirfte Wettstreit zwischen den beiden Kernpunkten moglich 
sein, indem jeder die Tendenz hat, das Geradeaus zu bestimmen. 
Inwieweit diese Annahmen tatsiichlich zutreffen, vermag ich 
zurzeit nicht zu sagen. 

Aus den yorstehenden Erérterungen ergibt sich auch, dafs 
der Kernpunkt zuniichst ein Schwerpunkt des Sehfeldes 
ist, ein Zentrum, um das sich das Sehfeld strukturiert. In 
dem letzteren Sinn ist der Schwerpunkt dann aber auch Kern- 
punkt in dem oben verwendeten Sinn als Nullpunkt des sub- 
jektiven réumlichen Koordinatensystems. Die Tatsache von 
zwei gleichzeitig vorhandenen Schwerpunkten bei den Beob- 
achtungen von y. Kries beweist, dafs die EKigenschaften ,Kern- 
punkt sein‘ und ,das Geradeaus bestimmen‘ nicht notwendig 
verbunden sein miissen, sondern dafs sie u. U. auch getrennt 
auftreten kénnen, in dem Sinne niimlich, dafs es wohl einen 
Kernpunkt geben kann, der nicht gleichzeitig das Geradeaus 
bestimmt, aber kein Geradeaus, das nicht mit einem Kern- 
punkt verkntipft ist. So sind in den y. Krresschen Beobach- 
tungen zwei Kernpunkte da, aber nur einer bestimmt in einem 
gegebenen Moment das Geradeaus. Beim normalen Sehen, 
sowie beim gewoéhnlichen (Einfach-) Sehen des Hemianopikers, 
der die Medianebene verlagert, ist die Eigenschaft des Kern- 
punktes, das Geradeaus zu bestimmen, mit den anderen an- 


‘ Sicher w&d das ,,Geradeaus“ durch den unokularen Kernpunkt 
bei jenen Schielenden bestimmt, bei denen der urspriingliche Kern- 
punkt nicht mehr besteht oder nur noch gelegentlich in Rudimenten 
anklingt (vgl. v. Keres, a. a. O. S. 481f.). 
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gefiihrten Eigenschaften des Kernpunktes stets zusammen Be- 
geben. Daher ist auch gegen die Hertesche Lehre, dals ae 
Kernpunkt das Gerade-vorn bestimmt, | im ere nichts 
einzuwenden, da sie nur das gewohnliche normale ae im 
Auge hat. Aus den gleichen Griinden ist auch die von oe 
in dieser Arbeit durchgefiihrte synonyme Verwendung des 


; 7 r Bezeic g fiir den 
-Ausdrucks ,.kernpunkt* sowohl zur Bezeichnung - ne 

“ Schwerpunkt des Sehfeldes“ (oder ,Nullpunkt des réumlichen 
yC I 


Koordinatensystems“) als auch zur Bezeichnung fiir den das 
Gerade-vorn“ bestimmenden Punkt berechtigt. 3 
‘ Unsere vorstehenden Erorterungen hefern ferner so 
wieder eine Bestiitigung fiir die bereits an friiherer es ge- 
zogene Folgerung, dafs das die absolute ee ag ee 
mende_ ,,Gerade-vorn“ eine ,strukturfunktion (XOnLER) 


damit cine Gestalteigenschaft des Sehfeldes 1st. 
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Weefall der W ahrnehmung von 
»Obertlaichenfarben“. 


Beitrage zur Farbenpsychologie auf Grund von Untersuchungen 
an Fallen mit erworbenen, durch zerebrale ee bedingten 
Farbensinnstérungen.* 


Von 
ADHEMAR GELB. 
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1 Bin Teil der in der vorliegenden Abhandlung behandelten Fragen, 
insbesondere die nach der Wirkung des Fehlens der Wahrnehmung von 
»Oberflichenfarben“ auf die sog. »Farbenkonstanz der Sehdinge“, bildeten 
den Inhalt eines Beitrages zu der Festschrift, die Carn Srumpr zum 
70. Geburtstag von einigen seiner Schiiler als Ausdruck ihrer Verehrung 
und Dankbarkeit tiberreicht worden ist. Alle Versuche, das Sammel- 
werk als solches erscheinen zu lassen, sind leider an der Ungunst der 
Verhiltnisse im Buchhandel gescheitert und so haben wir uns auf den 


- eigenen Wunsch des Jubilars, der auch hier wieder die Sache vor die 


Person stellte, endlich entschliefsen miissen, gic Arbeiten einzeln zu 


veréffentlichen. ~~ “ 
In der vorliegenden ‘Form murde die abel am 6. August 1919 als 


Hlabilitationsschrift bei der paturwisseuscnertichon Fakultat der. Uni- 
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Anknitipfend an bestimmte Beobachtungen und Ausfiih- 
rungen von E. Herine tiber den Einflufs der sog. Erfahrung 
“auf unsere Farbenwabrnehmung und iiber die verschiedene 
_-Art und Weise, wie uns Farben im Sehraum _ erscheinen 
kéunen, hat zuerst D. Karz? versucht, die ganze Fiille der 
“hier in Betracht kommenden Probleme einer umfassenden Be- 
-schreibung und experimentellen Analyse zu unterwerfen. Durch 
seine Unterscheidung der verschiedenen Farbensysteme, ins- 
-besondere durch seine scharfe Trennung zwischen Flichen- 
und Oberflichenfarben, ist fiir eine ganze Reihe von: Phiano- 
menen eine einheitliche Erklirung angebahnt worden. 

~ Die Karzschen Ausfiihrungen bildeten zum grofsen Teil auch 
ie Grundlage fiir ein wirkliches Verstindunis der im folgenden zu 
childernden Wahrnehmungsstérung, die wesentlich im Verlust 
er Wahrnehmung von Sick oak coe besteht -und_hier 


1D. (ates Die Hreebeamucrecison der Farben und ihre Beein- 
puussung durch die individuelle Erfahrung. Zeitschr. f. poueeel, Ergbd. 7 
(1911) Im folgenden kurz zitiert: Karz. : es; 
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Allgemeine Charakteristik der Falle.. 
Fall I. 


(Pat. W.) 25jahriger Installateur; friiher sicher farbentiichtig. Am 
7. 9. 15 durch Schrappnell auf der linken Seite des Hinterkopfes ver- 
wundet. Im Anschlufs an die Verwundung epileptiforme Anfille. So- 
fort nach der Verwundung schlechtes Sehen, es war ihm alles dunkel 
vor den Augen; er erkannte keine Farben. Geringe Stérung der Sprache. 


% 


paar 
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Zu bemerken ist, dafs dieses Resultat kein zutreffendes 
Bild von der wirklichen Grifse des Gesichtsfeldes des Patienten 
gibt. Die bei der gewohnlichen peplmotereuney ints resultierte 
Einschrinkung war durch die Wirkung der spiter genau 2u 
schildernden Wahrnehmungsstérung des Patienten mit bedingt. 
Die nihere Erklirung dafiir werden wir erst spiter geben 


. 7 aes y ve) - "aT. 
a iG & kénnen. Bemerkt sei nur, dafs man beim Patienten sehr ve1 
echtsseitige Schwiiche der Extremitiiten. ce er creo Ey Ba Te ete ee te <onnte, je nachdem 
Das Sehen besserte sich in ganz k Zeit, doch blieb eine - E schieden grofse Gesichtsfelder erhalten kont J we 
‘ ony ene ee eneze Ruben (Zeb, dochisblieb: eine Py an den Kranken am Campimeter mit einem weilsen 
totale Farbenblindheit zuriick, sowie St6rungen des optischen ES ob man de 9 ue qa akerourase 
ee “ ce 5 4 rQTzeN ero runde ersuciit “= 
Erkennens und zwar »war das Erkennen von Gegenstiinden schwer oder ; Priifungsobjekt auf schwarzem ntergru 1 


gar nicht méglich*. Von Schriftproben erkannte er nur einzelne Buch- dann war das Gesichtsfeld immer auffallend klein — oder ob 
£ . = T; . . il on "Ay. 
gtk ' man ein dunkles Priifungsobjekt auf hellem Untergrunde ver 
Sechs Monate nach der Verwundung im Anschlufs an eine Opera- i ; wendete -— dann ergab sich ein Gesichtsfeld, das um 20--30° 

tion Auttreten von epileptischen Anfiillen; rechtseitige Lihmung und E 


schwere motorische Sprachstérung, die sich allmiihlich etwas besserten. 

Der Untersuchungsbefund im Mirz 1917 (Aufnahme im 
Hirnyerletztenlazarett) ergab: Verletzungsnarbe, die auf eine urspriing. 
liche Verletzung in der Gegend des Lobus parietalis inferior und der 
lateralen Teile der Okzipitalwindung auf der linken Seite hinweist, 
Rechtsseitige Kérperlihmung; Reste einer motorischen Sprachstérung. 


Die Untersuchung der optischen Leistungen ergab: 

1. Die Perimeteraufnahme mit einem weifsen 4 qmm grofsen 
Objekt, die bei der Aufnahme des Patienten in das Frank- 
furter Hirnverletztenlazarett erfolete, ergab folgendes Ge- 
sichtsfeld, 


_ 


gréfser war, als das bei der anderen Priifung erhaltene. 7 

2. DieSehschiarfe, mit gewohnlichen klinischen Methoden 
gepriift, schwankte zwischen */, unc 1, der normalen Seh- 
schiirfe. * 

3. Dunkeladaptation betrichtlich heralbgesetzt. 

4. Es bestand eine totale Farbenblindheit, die 
das ganze Gesichtsfeld umfafste (Kein zentrales 
Skotom!) und etwa ein Jahr unverindert: bestehen aie 
Der Farbensinn restituierte sich dann allmahlich (im Verlaute 
von etwa 4 Monaten) in dem Malse, dafs er bei der Entlassung 
des Patienten als anniihernd normal angesehen werden konnte. 


LTE LINKS. ay 


Vine eanz genaue Untersuchung der Farbenblindheit, die 
Journ. Nr. HG rinibciss » 7 9 g 


V6 ECHTS Grenze ir 
Tomer LMT BEC  Witasoes 


Journ:Nr —— > 


yon mir am objektiven Spektrum, am Kreisel (im Stadium 
der Wiederherstellung des Farbensinnes auch am iaemischen 
Anomaloskop) und mit Hilfe verschiedener anderer Methorden 
unternommen wurde, zeitigte folgende Hauptergebnisse’: 

a) Keine Verkiirzung des sichtbaren, dem Patienten 
natiirlich farblos erscheinenden Spektrums. Eine unwesent- 


' Vgl. dazu spiter S. 395. ee 

2 Fur die vorliegende Abhandlung geniigt eine Zusammenstellung 

der Hauptergebnisse. Ein genauer Bericht iiber die Untersuchung 
der Farbenblindheit als soleher wird anderwirts im Zusammenhang ea 
der Darlegung mehrerer anderer Fille mit erworbenen, durch kortikale 
=) . m4 . as . a _ 
Lasionen bedingten Farbensinnstérungen erfolgen. Hier wiirde ein its 
i < s n 

fihrliches Eingehen auf alle in Betracht kommenden Fragen aus der 


Rahmen dieser Arbeit fallen. 
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liche Verkiirzung am kurzwelligen, violetten Ende war nur 
die Folge des beeintriichtigten ,.Lichtsinnes“ des Patienten. 
(Das kurzwellige Ende unseres Spektrums war recht licht- 
schwach.) 


b) Was die Helligkeitsverteilung im Spektrum betrifft, so 
lag das Helligkeitsmaximum, den_,,Peripheriewerten“ 
des Normalen entsprechend, im Gelb. Die roten Lichter 
erschienen dem Patienten heller als die blauen. (Dieselben 
Ergebnisse lieferten Versuchsreihen am Kreisel und am 
Nuancierungsapparat.) Die Helligkeitsverteilung im 
Spektrum entsprach also vollstindig der des Nor 
malen. (Hierin unterscheidet’ sich die hier aufgetretene 
(erworbene) totale Farbenblindheit mit am deutlichsten von 
jener (am hiiufigsten vorkommenden) Art der angeborenen 
totalen Farbenblindheit, bei der das Helligkeitsmaximum im 
Gritin liegt und tiberhaupt die Helligkeitsverteilung im Spek- 
trum den ,,Dimmerungswerten des Normalen zu entsprechen 
pflegt.) 

c) Es bestand eine Herabsetzung des,,Lichtsinnes*: 
der Patient hatte die Fihigkeit, schwache Lichter wahrzu- 
nehmen, in hohem Malse eingepiifst. Auch die Unterschieds- 
empfindlichkeit innerhalb der ,,tonfreien“ Skala, d. h. also fiir 
Schwarz, Weils und die dazwischen liegenden Graus, war, 
z. B. bei der Priifung am Kreisel, beeintrichtigt. 


Die Beobachtung der allmihlichen Wiederkehr des Farben- 
sinnes gab ein aufserordentlich anschauliches Bild yon den 
einzelnen Phasen. 


Zu Beginn der Wiederherstellung konnte man je nach 
der gewihlten Priifungsmethode ein Farbensehen 
im Sinne von allen drei Farbensystemen fest- 
stellen: des monochromatischen, dichromatischen und trichro- 
matischen. 

Der Patient war bei der Priifung mit grofsen farbigen 
Objekten, z. B. bei der Priifung mit farbigen Platten (9><12 cm, 
Herincsche Papiere) bei der Beobachtung aus ¥/,—1 m ein 
ausgesprochener Trichromat. (Es mufs jedoch bemerkt 
werden, dafs die erste Untersuchung erst ca. 5 Tage nach dem 
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. Beginn der Restitution, die auf einem Urlaub einsetzte, er- 


folgen konnte.) Dagegen war der Kranke ausgesprochen 
rotgrtinblind, also ein Dichromat, wenn er z. B. dieselben 
Platten unter einem kleineren Gesichtswinkel zu betrachten 
hatte. Und er erwies sich sogar wieder als total farben- 
blind, wenn diese Verkleinerung noch weiter fortgesetzt 


. wurde oder die Beobachtungszeit auch bei: gréfserem Gesichts- 


winkel sehr stark verktirzt wurde. 

Withrend der niichsten 3—4 Monate wurden Unter- 
suchungen jede Woche wenigstens einmal wiederholt, und 
dabei wurde eine allmiihliche Wiederherstellung der Farben- 
tiichtigkeit beobachtet. Bei der Entlassung des Patienten war 
die Farbensinnanomalie nur noch mit bestimmten feinen 
Methoden nachweisbar, zB. mit Hilfe der sog. Rayuriau- 
Gleichung am NacGenschen Anomaloskop: das Mischungsver- 
hiltnis Rot-Griin, welches erforderlich ist, um eine Gleichung 
mit dem homogenen Gelb (589 we) zu erzielen, ist fiir alle 
Normalen annihernd gleich und sehr scharf begrenzt. Der 
Patient stellte dagegen das Rotgriingemisch nicht scharf ein; 
es war um etwa 8 Teilstriche verbreitert (beim Normalen 
umfafst es 1—2 Teilstriche). 


5. Der Patient war im Stadium. der Achromasie nicht in 
der Lage, willktivlich Erinnerungsbilder von der friiher (in der 
Zeit vor der Verletzung) gesehenen Farben hervorzurufen. [tr 
vermochte Gegenstinde natiirlicher und ktinstlicher Fiarbung 
nur in einer bestimmten Helligkeits- bzw. Dunkelheitsnuance 
sich innerlich zu vergegenwirtigen. Er ,,wufste’s zwar, dafs 
z. B. die Kornblume blau, das Blut rot u. 4 m. wire, aber 
das entsprechende, willkiirlich erweckte visuelle Vorstellungs- 
bild zeigte keine Spur von Farbigkeit.* 

Die richtige Angabe der zu einem Gegenstand gehérenden 


'Farbe erfolgte unter den obwaltenden Unmstiinden natiirlich 
%. nur in solchen Fiillen, in denen es sich um geliufige Wort- 


Ee Ry Ge 4 
' Die Unfiihigkeit, sich an die fritheren, im normalen Zustand , 


~ wahrgenommenen Farben zu erinnern, beobachteten wir an allen Patienten 
“mit durch eine Lision am kortikalen Ende der Sehbahn hervorgerufenen 


’ Farbensinnstérungen. 
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verbindungen (himmel-blau, schnee-weifs usw.) handelte, oder 
in solchen, in denen der Farbenname aus irgendwelchen 
Grtinden sich dem Gediichtnisse des Patienten eingepriiet hatte. 
So z. B. wulste er, als Installateur, dafs er friiher namentlich 
mit griinen und gelben Leitungsdraihten zu tun hatte. In 
Fallen hingegen, in denen der Kranke einen Gegenstand 
mit seiner Farbe sich hiitte innerlich vorstellen mtissen, 
um den richtigen Farbennamen zu finden, vermochte er auch 
nicht die richtige Farbe anzugeben. 

Die Fihigkeit, sich die Dinge mit ihren Farben innerlich 
vorzustellen, erwarb er sich erst wieder im Stadium der Wieder- 
herstellung des Farbensinnes. (Fiir die Frage nach dem Ver- 
hiltnis von Empfindung und_ Vorstellung diirfte dabei die 
Tatsache wichtig sein, dafs die erste Farbe, die er willktirlich 
yorzustellen imstande war, Blau war, die Farbe, die er zuerst 
am gesiittigsten sah.) 

Aufser dem Verlust des Farbengedichtnisses, aufser dieser 
Farbenamnesie, bestand zu Beginn der Wiederkehr des 
Farbensinnes eine Farbennamenamnesie. Obgleich 
der Kranke jetzt unter bestimmten Priifungsbedingungen 
Farben recht gut unterscheiden konnte, war ,,die Assoziation 
zwischen den Farben und ihren Bezeichnungen“ ganz ge- 
lockert. Forderte man z. B. den Patienten auf, zu einem 
vorgesagten Farbennamen die entsprechende Farbe aus einer 
Reihe von yor ihm ausgebreiteten farbigen Papieren zu 
wihlen, so bereitete diese Aufgabe dem Kranken anfangs 
grofse Schwierigkeiten. ,,Was ist denn hier rot?“ oder: ,was 
ist denn hier blau?“ meinte der Kranke, erstaunt auf die aus- 
gebreiteten Papiere hinweisend. Ebenso fand er umgekehrt 
zu einer Farbe oft nicht den entsprechenden Namen. Im Laufe 
yon etwa vier Wochen — mit eingesetzter Ubungstherapie — 
bildete sich auch diese Stérung zurtick. 

6. Der Patient zeigte eine Stérung im Sinne éiner opti- 
schen Agnosie, insbesondere auch eineroptischen Alexie. 
Es bestand eine erhebliche Beeintrichtigung des Erkennens 
von Bildern tiberhaupt, und insbesondere von Strich- 
zeichnungen. Ohne auf die Ergebnisse der genauen Ana- 

“lyse einzugehen, geben wir einige Beispiele: Der Patient vermag 
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nur einzelne Buchstaben anzugeben, dagegen keine Diphtonge 


und nicht sch, ch, ck. Auch die einzelnen Buchstaben erkennt 


er nur, wenn sie kalligraphisch geschrieben sind. Kleine Ab- 
weichungen von kalligraphischer Schreibweise machen jedes 
Erkennen unméglich. Umrifszeichnungen von gebriiuch- 
lichen Gegenstiinden, Gebiuden usw. erkennt er nicht, 
bezeichnet z. B. die Strichzeichnung einer Kirche (ahnlich der 
aus der Heilbronnerschen Serie) als ,, Viereck‘‘ und als ,,Dreieck“. 
Werden einzelne Teile der Zeichnung ausgefiillt, so wird das 
Erkennen etwas besser. Perspektivische Zeichnungen erkennt 


‘Patient tiberhaupt nicht. Ebenso versagt er véllig am Tachisto- 


skop. Zusammenfassend liifst sich sagen: Im wesentlichen 
handelt es sich um eine ,apperzeptive Seelen- 
blindheit“, eine Beeintrachtigung des Wahr- 
nehmungsvorganges ihnlicher Art wie die, die GoLpsTEIN 
und ich beschrieben und analysiert haben’, nur dafs bei dem 
hier in Frage kommenden Patienten die Seelenblindheit sich 


nicht auf so primitive Strukturen erstreckte wie bei dem 


anderen yon uns untersuchten Patienten. 

7. Fehlen der Wahrnehmung von, Oberflichen- 
farben‘. Die genauere Analyse des Wahrnehmungsvorganges 
ergab, dafs die Farben der Sehdinge ftir den Patienten den 
Charakter von Flichenfarben annahmen, die den Raumfarben 
sehr nahe kamen. Das Nihere wird sich aus den spiteren 


Ausfithrungen ergeben. 
Fall Il: (Pat. R. F.) Landwirt. 28 Jahre. 


Schrappnellschufsverletzung. Einschufs an der Nackenhaargrenze 
4 cm links von der Mittellinie, Ausschufs hinter und unterhalb des 
rechten Ohrlippchens. Patient klagt tiber Kopfschmerzen, besonders 
im linken Hinterhaupt, Schwindel, abnorme geistige und kérper- 
liche Ermiidbarkeit, schlechtes Allgemeinbefinden, subjektive Ohr- 
geriusche rechts. 

Objektiv: Kérperlich: Rechtsseitige Kleinhirn- und Vestibular- 
symptome. Psychisch: Allgemeine Herabsetzung aller psychischen 
Leistungen, insbesondere des Rechenvermégens. 


Die Untersuchung der optischen Leistungen ergab : 


1Vgl. Zur Psychologie des optischen Wahrnehmungs- und Er- 
kennungsvorganges in ,,Psychologische Analysen hirnpathologischer 
Falle“ hrsg. von A. Griz und K. Goxpsrtsiy, Bd. I, 8. 1—142. 
Goldstein-Gelb, ,Untersuchungen* Bd. I. a 24 
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Pil Die Perimeteraufnahme mit 1 qem Weils ergab folgendes 
Gesichtsfeld. (Vgl. dazu das tiber die Gesichtsfeldaufnahme 
bei ersten Patienten Gesagte.) 


LINKS. 4 RECHTS 
. © SS Soe so 


2. Die Sehschirfe betrug nach der Untersuchung ver 
schiedener Augenirzte beiderseits ca °/¢. 

3. Der Patient wies eine erworbene Rotgrtinblind- 
heit auf, die das ganze Gesichtsfeld umfafste. Das Haupt- 
merkmal der Stérung bestand darin, dafs’dem Kranken alle 
Farben im gewéhnlichen Leben, besonders aber Rot und Grin, 
blafser erschienen als dem Normalen. Die genaue Unter- 
suchung erfolgte namentlich an der Viertincschen Lampe! 
und am Anomaloskop. 

Wahrend am Anomaloskop das dichromatische Stadium 
nie véllig nachweisbar war (der Patient akzeptierte die Rot- 
gelbgleichung nicht), konnte an der Vrerpincschen Lampe, die 
Beobachtungen unter verschiedenen Gesichtswinkeln méglich 
macht,, erwiesen werden, dafs bei Verkleinerung des 
Gesichtswinkels das dichromatische Stadium voll- 
stindig erreicht wurde. . . 

Bei der Entlassung des Patienten war keine sehr merkliche 


Besserung des Farbensinnes zu konstatieren. 


1 Viertina, Der Farbengleichungeapparat yon Nace. Arch. f. Augen- 


heilk. 77 (2/3). pas ea ewes 
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4. Neben dem spiiter zu schildernden Wegfall der 
Wahrnehmung von Oberflachenfarben bestand an 
umschriebenen Schidigungen eine ,,Seelenblindheit‘, die sich 
besonders bei tachistoskopischer Priifung nachweisen liefs. 


Die Ergebnisse der Farbensinnuntersuchungen entsprachen 
bei beiden Patienten derart den Gesetzmifsigkeiten der physio- 
logischen Optik, dafs jeder Verdacht auf ,,Hysterie“, fiir den 
auch nach dem sonstigen Verhalten der Patienten, wie mir 
Herr Prof. Goupsrein ausdriicklich bestitigte, keinerlei Anhalts- 
punkte vorlagen, ausgeschlossen ist. 


I. Nachweis des Fehlens der Wahrnehmung yon 
Oberfliichenfarben. 


Gleichzeitig mit der Stérung des eigentlichen Farbensinnes — 
zeigte sich bei unseren Patienten, wie bereits erwihnt, noch 


‘eine weitere Veriinderung der Farbenwahrnehmung, die bei 


dem Patienten mit der erworbenen totalen Farbenblindheit 
in besonders ausgeprigter Form bestand. Sie wurde zuerst 
an diesem Fall entdeckt und konnte an ihm auch besonders 
genau untersucht werden. Sehr gtinstig ftir diese Unter- 
suchungen war der Umstand, dafs der geistige Allgemein- 
zustand des Kranken sehr gut, und der Patient (Installateur 
von Beruf) ein gescheiter, vorsichtiger und gleichzeitig tiber- 
raschend guter Beobachter war. Schon aus allen diesen Griinden 
mochten wir die Art und Weise, wie die normale Wahr- 
nehmung der Farben der Sehdinge hier abgeindert war, 
namentlich im, Anschlufs an diesen Fa]l erértern. Wu sind 
aber dazu vor allem deshalb berechtigt, weil die spiteren und 
von diesen ganz unabhiingigen Untersuchungen. am anderen 
Patienten, dem mit,der erworbenen Rotgrtinblindheit, in allen 
hier in Frage kommenden Beziehungen ganz dieselben 
Resultate lieferten. 
Bei der Untersuchung der Farbensinnstérung des Kranken 
mit Hilfe verschiedener Priifungsmethoden zeigte sich vielfach 
ein merkwiirdiges, zunichst sehr’ ritselhaftes. Verhalten des 


2 -Patienten. Legte man ihm z. B. bei Gelegenheit der Priifung 
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seiner Unterschiedsempfindlichkeit eine Skala -tonfreier Papiere 
vor, die von einem dunkelsten Grau bis zum Weifs in Stufen 
etwa an der Grenze der normalen Unterschiedsempfindlichkeit 
fortschritt +, und wurde er aufgefordert, die von ihm erkannten 
Helligkeitsunterschiede innerhalb der ganzen Reihe anzugeben, 
so zeigte der Patient nur vier Stufen. Er gab dabei 
spontan an, dafs diese vier Helligkeitsstufen sich scharf, 
sprunghaft voneinander abhében: ,,Es geht bis dahin, und 
dann fangt plétzlich etwas Anderes an.“ 


Das Verhalten des Patienten war hierin ein aufserordentlich 
konstantes, auch bei mehrfacher Wiederholung des Ver- 
suches an verschiedenen Tagen und bei absichtlicher Vari- 
ierung der Beleuchtungsverhiiltnisse (durch Entfernung der 
Versuchsanordnung vom Fenster). .Die Angaben der einzelnen 
Stufen innerhalb der Skala differierten bei den Wiederholungen 
des Versuches um einen so geringen Betrag, dafs man den 
zwingenden Hindruck hatte, diese Differenzen seien mehr zu- 
fallig. (Die Erklarung dieser Erscheinung wird spiter S. 378f. 
gegeben werden.) 

Ein vom normalen abweichendes Verhalten zeigte sich bei 
unserem Patienten auch gelegentlich bei einem Versuch am 
Nuancierungsapparat ?, als das eine Loch des gewéhnlich be- 
nutzten Doppeldiaphragmas, durch das die Piatten des Nuan- 
cierungsapparates betrachtet werden, mit einem blauen 
Papier ausgefiillt wurde, wihrend unter dem offenen Loch 
eine blaue Platte geboten wurde, die so gegen die Licht- 
quelle geneigt war, dafs das Blau der Scheibe und das Blau 
im Loch von gleicher Helligkeit und gleicher Qualitat er- 
schienen. Der Patient konnte mit Hilfe des Gesichts- 
sinnes allein nicht feststellen, dafs es sich bei der Anord- 
nung um eine blaue Scheibe und um ein durch ein Loch 
gesehenes Blau handelte. Erst als er mehr zufallig mit dem 
Finger hinfafste, bemerkte er, erstaunt, den Unterschied. Wenn 
auch der Normale gelegentlich keinen Unterschied zwischen 


’ Es handelte sich um eine-auf Veranlassung von Prof. Marse her- 
‘gestellte Reihe, die sich im Frankfurter psycholog. Institut befindet. 

2? Vgl. E. Herinc, Grundztige der Lehre yom Lichtsinn. 2. Liefe- 
rang. Ses ee Dgcic hay : 
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den beiden Farbeneindriicken zu bemerken braucht?, so war 
die Konstanz des’ Verhaltens des Kranken doch auffallend. 

So wenig man aus diesen und ihnlichen Versuchen zu- 
nichst einzusehen vermochte, dafs es sich um die Wirkungen 
einer und derselben Grundstérung handelte, so mufste sich 
doch der Gedanke an das Vorliegen einer an sehr verschiedenen 
Wirkungen reichen Wahrnehmungsstiérung aufdriingen, wenn 
man Gelegenheit hatte, das ganze Verhalten des Kranken 
gegentiber seiner Umwelt zu beobachtep. So ritselhaft die 
verschiedenen Symptome anfangs waren, so verstiindlich wurden 
sie, als durch geeignete Untersuchungen die wirklich vor- 
handene Grundstérung aufgedeckt wurde. 

Es ergab sich nimlich, dafs die Farben aller Seh- 
dinge ftir den Patienten den Charakter der Ober- 
flachenfarben verloren hatten, und zwar in dem 
Sinne, dafs sie in bezug auf ihre Lokalisation und 
Raumerftillung den Charakter von_ , Flachen- 
farben“ angenommen hatten, die z.T. den ,Raum- 
farben“ sehr nahe kamen. 

Eine derartig verinderte Farbenwahrnehmung bestand 
dauernd im Stadium der Achromasie und auch noch lingere 
Zeit wiihrend der Restitution des Farbensinnes. ~ 

‘Karz charakterisiert die ,,Erscheinungsweisen‘t der Farben 
— in seiner Unterscheidung~ von Oberflichen-, Flichen- und 
Raumfarben — wesentlich dadurch, wie die Farben im Seh- 
raume erscheinen; die Hauptunterscheidungsmerkmale bestehen 
fir ibn in Verschiedenheiten ihrer Lokalisation 
und Raumerfiillung. Wir werden uns spiter ausfiihrlicher 
mit dem Begriff der ,.Erscheinungsweise*“ auseinanderzusetzen 
haben, vorliufig wollen wir uns an die von Karz gegebenen 
rein empirischen Unterscheidungsmerkmale halten, um méglichst 
deutlich zu machen, dafs die Farben der Sehdinge fiir unsere 
Patienten tatsiichlich diejenigen raiumlichen .Higen- 
schaften annahmen, die Karz speziell fiir die Flichenfarben 
als charakteristisch angibt. 


! Bine Flichenfarbe (die im Loch gesehene Farbe) kann, wie Katz 
zeigte, in’der Nachbarschaft einer gegebenen Oberflachenfarbe (der Farbe 


der Scheibe) selbst den Charakter einer Oberflichenfarbe annehmen. 
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Dafiir wollen wir zunichst die Ergebnisse einer spe- 
ziellen Reihe von Versuchen mitteilen. Wir gruppieren sie 
hier in der Darstellung entsprechend der Reihenfolge der 
Karzschen Unterscheidungen zwischen Oberflichen- und 
Flachenfarben (a. a. O. S. 7 ff.). “of 


1. Die raumliche Erscheinungsweise der Farben. 
a) Die Lokalisation der Farben. 


Die erste Verschiedenheit, die Karz zwischen Flichen- 
und Oberflichenfarben statuiert, bezieht sich auf die » Loka- 
lisationsbestimmtheit“ Er sagt: ,eine Flachenfarbe, z. B. eine 
»Spektralfarbe* wird fiir gewdhnlich nicht mit der gleichen 
Bestimmtheit in eine genau angebbare Entfernung vom Be- 
obachter lokalisiert, wie die Farben eines Papieres. Letztere 
erscheint meist dort, wo wir die Oberflache des Papieres sehen. 
Die Entfernung der Spektralfarbe von dem Betrachter kann 
nur mit einer gewissen Unbestimmtheit angegeben werden: 
damit soll aber nicht gesagt sein, dafs sich die Entfernung 
der Spektralfarbe bei einer gewéhnlichen Betrachtung fort- 
wihrend andere, sie selbst also im Raume hin und her 
schwanke* (S. 7) 

Unser Patient vermochte die Farben der Seh- 
dinge nicht mit gleicher Bestimmtheit in eine 
genau angebbare Entfernung zu lokalisieren, wie 
ein Normaler. Betrachtete er z. B. eine beliebig angeordnete 
Reihe tonfreier oder getdater Papiere ' — die Papiere wurden auf 
einem Tisch oder tableauartig, frontalparallel, geboten ? — und 
wurde er aufgefordert, auf die Stelle zu zeigen, an der ihm 
die einzelnen Farben erschienen, so zeigte der Kranke (etwa 
mit einem in der Hand gehaltenen Stabe) nicht direkt auf 
die Oberflichen der Papiere, sondern auf eine Stelle 


‘Es kamen dabei namentlich mit tonfreien und bunten (HertNc- 
schen) Papieren tiberzogene Glasplatten zur Verwendung, wie sie ge- 
wohnlich zu Versuchen am Nuancierungsapparat gebraucht werden. 
Dies hatte den Vorteil, dafs man die farbigen Papiere auch bequem in 
beliebiger afrontaler Orientierung dem Patienten zeigen konnte, 

_: *-Dabei durften die einzelnen Papiere aus spiter zu ersehenden 
Granden Tiumlich nicht zu nah aneinander . angebracht sein. : 
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‘im Raum, die sich in einem relativ betrachtlichen Abstand 


yon den Papieren befand. ,,Ungefiihr hier beginnt die Farbe“, 
behauptete der Kranke; ,ganz genau kénnte man das aber 
nicht angeben*. Dabei dnderten sich die scheibaren Ent- 
fernungen der gebotenen Farben vom Patienten nicht; die 
Farben schwankten nicht im Raume; der Kranke konnte nur 
nicht mit absoluter Bestimmtheit die Entfernung der Farben 
von sich angeben. 

Bei diesem einfachen Versuch fiel sofort auf, dafs der 
Abstand zwischen der vom Patienten gezeigten 
Stelle und der Oberflache der Papiere bei ver- 
schiedenen Farben verschieden grofs war: betrachtete 
der Patient die gebotenen Papiere aus einer Entfernung von 
50—100 cm, so betrug dieser Abstand bei dem dunkelsten ton- 


. freien (schwarzen) und dem dunkelsten bunten (blauem) Papier? 


10—15 em, bei dem hellsten tonfreien (weifsen) und dem 
hellsten bunten (gelbgriinen) etwa 2—3 cm. Bei den tibrigen 
Farben hatte die Grofse des Abstandes je nach der Hellig- 
keit der Farbe verschiedene, zwischen den angegebenen 
Zahlen liegende Werte. 


Bei einer Betrachtung der Papiere aus gréfseren Ent- 
fernungen (bis zu 3m) lokalisierte der Kranke alle Yarben 
so, dafs der Abstand zwischen der von ihm gezeigten bzw. 
angegebenen Stelle und der Oberflaiche der Papiere noch 
gréfser war, aber wiederum so, dafs dieser Abstand mit 
zunehmender Dunkelheit der Farben immer 
gréfser wurde. Er betrug jetzt bei ScHwarz meistens 
mehr als 15 cm.2. Der Patient selbst pflegte diesen Tat- 
bestand sprachlich in der Weise zum Ausdruck zu bringen, 
dafs er die einzelnen Farben als verschieden ,dick* be- 
zeichnete. (Was ihn zu diesem Ausdruck veranlafste, werden 


1 Im Stadium der Achromasie sah der Patient die bunten Platten 
natirlich tonlos, aber das ist im Zusammenhang mit den hier uns be- 
schiftigenden Tatsachen belanglos. Da die spektrale Helligkeitsvertei- 
lung der des Normalen entsprach, empfand der Patient Blau als die 
dunkelste Farbe. 

2 Bei Betrachtungen der farbigen Platten aus noch gréfseren Ent- 
fernungen als 3 m zeigte sich keine weitere Zunahme des Abstandes. 
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wir bald sehen. Der Kiirze wegen werden auch wir unter 
Umstiinden diesen Ausdruck verwenden.) 

Damit also der Kranke verschiedenfarbige Platten als an- 
naihernd in einer Ebene angeordnet auffassen konnte, mufsten 
sie je nach der Helligkeit in objektiv verschiedenen Ent- 
fernungen geboten werden. 


b) Das ,lockere Geftige“ der Farben. 


; Flachenfarben, sagt Karz, haben ein mehr lockeres, Ober- 
flichenfarben ein strafferes Gefiige. Das Papier hat eine 
Oberfliche, in der seine Farbe hegt. Die Fliche, in der die 
Spektralfarbe sich vor dem Beobachter durch den Raum 
erstreckt, besitzt nicht in dem gleichen Sinne eine Oberfliche. 
Man hat das Bewulstsein, verschieden tief in die 
Spektralfarbe AHO gen zukénnen}!, wihrend 
der Blick gezwungen ist, bei xe Farben der Pepiore in deren 
Oberfliiche zu verweilen* (S. 7). 

Schon im gewodhnlichen Verkehr mit den meisten Dingen 
seiner Umgebung klagte der Kranke tiber das merkwiirdig 
veranderte Aussehen der Objekte. Alles siihe so ,schwammig 
und so weich aus“, versicherte er oft. Und als er eines Tages 
vor einem (fiir Untersuchungen des Augenmafses usw. is 
stimmten) schwarzen Breit? safs, staunte er tiber die ,tiefe“ 
Dunkelheit dieses schwarzen Gegenstandes. ,,Es wire ihm dabei 
so, wie wenn er die Augen dicht verschliefsen wiirde“: , man 
sieht dann auch so weit ins Dunkle hinein“. a 

Wenn nun Karz sagt, man hatte bei Flichenfarben das 
Bewulstsein, verschieden tief in sie eindringen zu kénnen, so pafst 
diese Wendung in gewisser Beziehung wortlich zur Charakteri- 
sierung des Verhaltens des Kranken. Forderte man namlich den 
Patienten auf, die Papiere (die farbigen Platten) zu beriihren 
so ergab sich etwas sehr Eigenartiges: der Kranke mufste 
wie er selbst in anschaulicher Weise schilderte, in die hae 
hineingreifen, um die Oberfliiche der Platte beriihren 
_ zu kénnen. Hielt er sie z. B. zwischen Zeigefinger und Daumen, 
so, dafs der vordere Teil des Daumens auf die farbige Seite 


: ‘ 
' Von mir gesperrt. 


2 ,Perlenbrett“ nach Rupp. 
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der Platte zu liegen kam, so schien ihm der Daumen in die 
betreffende Farbe eingetaucht zu sein. Dabei hatte der Kranke 
den Eindruck, dafs er bei dem schwarzen Papier am 
tiefsten, bei dem weifsen am wenigsten tief und 
bei den dunkleren Papieren im allgemeinen tiefer als 
bei den helleren in die Farbe hineingreifen mtisse, um die 
Oberfliche der Papiere ,.zu erreichen“ 

Das ist die notwendige Folge davon, dafs der Patient die 
verschiedenen Farben der Papiere unter sonst gleichen Be- 
dingungen in verschiedene Entfernungen lokalisierte: 
das schwarze Papier war fiir ihn das ,dickste“, das weilse das 
.diimnste“. Gerade wegen des Eindruckes eines verschieden 
tiefen Hineingreifens war er zu den Ausdriicken ,,dick“ bzw. 
»ainn gekommen. 

Wenn der Patient, wie wir oben sagten, nur unbestimmt 
lokalisierte, und er nun aufgefordert wurde, genau die Stelle 
zu zeigen, an der die Farbe ,,anfiingt*, so half er sich damit, 
dafs er zusah, ob das Objekt, mit dem er zeigte, ,,schon in 
die Farbe eintauchte“ (Ausdruck des Kranken) oder nicht. 

Bei diesem ,,Eintauchen zeigte sich, dafs der ein- 
getauchte Gegenstand, z. B. der Finger, palin 
der Farbe drinnen“ war, d.h. dafs die Farbe 
der Umgebung den Gegenstand tiiberdeckte. 
Dieser war in der Farbe sichtbar, wobei sein Farbenton nicht 
ganz unverindert blieb, sondern me hr eine Zwischen- 
farbe zwischen der des Gegenstandes und der 
Platte wurde. 

Hielt man dicht vor eine dunkle Platte z. B. einen Bleistitt, 
so, dafs er zur Halfte vor der Platte lag und zur Hilfte tiber 
den Rand der Platte hinausstand, und forderte man den 
Patient auf, das Gebotene aus bequemer Entfernung zu be- 
trachten und genau anzugeben, was er dabei sihe, so behauptete 
der Patient, dafs die eine Halfte des Bleistiftes in der Farbe 


_ drinstecke, die andere heraussihe; die drinsteckende Hilfte 


wire ,verdunkelt*. Wenn man jetzt die Halfte des Bleistilts, 
die sich vor der Platte befand, objektiv hinter die Platte 
brachte, so sagte der Patient wieder, dafs der Bleistift ,,zur 
Halfte seitlich irgendwie aus der Farbe herausrage“; die andere 
Hiilfte aber ware jetzt unsichtbar. Als man ihn fragte, worin 
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der objektive Unterschied zwischen den beiden Darbietungén be- 
stinde, konnte erihn nicht angeben. Er versicherte 
nur immer, der einzige Unterschied bestiinde darin, dafs die 
eine Halfte des Bleistiftes, die sich nach seiner’ Meinung 
in beiden Fallen in der Farbe befinde, dag 
eine Maldurchscheine, das andere Mal nicht. 

Als man dann dem Patienten deutlich erklirte, dafs die 
eine Hilfte des Bleistiftes das eine Mal vor, das andere Mal 
hinter der Platte lige, sagte er, dafs ,er das nicht so sehen 
k6énnte“, ,,in beiden Fallen steckte der Bleistift Sabie aus der 
Farbe heraus“. 

Man sieht, dafs der Patient keinen bestimmten Abschlufs 
der Farbe nach der Tiefe wahrnahm. Auf die niheren Be- 
dingungen der Durchsichtigkeit kommen wir erst spater zu 
sprechen. 

Das, was der Patient ,,Dicke der Farbe nannte, erstreckte 
sich im wesentlichen vom Gegenstand auf ihn zu. Er 
demonstrierte das 6fter folgendermafsen: er betrachtete eine 
Farbenplatte zuerst frontalparallel und bezeichnete sie als 
scheinbar so und so dick; dann drehte er die Platte, die er 
in Augenhéhe hielt, zur horizontalen Lage, so, dafs er nur 
die Kante sah: ,,Jetzt ist es (sc. die Platte) ja ganz diinn“, 
sagte er. Infolge des ,schwammigen“ Gefiiges der Platten 
war aber ihre Begrenzung nach keiner Seite scharf abge- 
setzt. Die Farbe schnitt bei einer Platte, wenn sie z. B. frontal 
parallel betrachtet wurde, nicht scharf mit den objektiven 
Rindern ab; die Farbe trat tiber die Rander um elnige 
Millimeter hinaus. Der Patient zeigte das so, dafs er z. B. 
eine Bleistiftspitze bis nahe an den Rand einer Platte brachte 
und sagte: »,,hier ist schon Farbe, die Spitze taucht schon 
ein“. Der Betrag dieses Uberstehens der Farbe iiber den 
Rand war wiederum um so grofser, je dunkler, also ,,dicker‘, 
die Farbe war. 


0) Die Or iputee ane derFarbenflachen Ze 
ee? Blickrichtung. 


Ein weiteres Moment, das nach Karz die Flachenfarbe 
von einer Oberflichenfarbe unterscheidet, betrifft die Art, in 
d er die Farbe n ‘den Raum, durch den sie sich in zwei- 


ht 


‘ 
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- dimensionaler, flichenhafter Weise erstrecken, nach hinten 


abschlielsen. ,Eine Flachenfarbe“, erklirt Karz, ,,ver- 
liert niemals einen wesentlich frontalparallelen Charakter. Bei 
geradeaus gerichtetem Blick und fovealer Betrachtung ist ihre 


~. Flache stets wesentlich senkrecht zur Blickrichtung orientiert. 


Die Flaiche, in der die Farbe eines Papieres erscheint, kann 
jede beliebige Orientierung zurBlickrichtung 
gewinnen: sie liegt eben stets in der Oberfliiche des 
farbigen Papieres. Wenn sie in frontalparalleler Orientierung 
erscheint, so ist dies nur als ein Spezialfall zu betrachten“ 
(S. 8). 

Betrachtete der Patient bei geradeaus gerichtetem Blick 
(aus einer bequemen Entfernung) eine farbige Platte, so wurde 
sie von ihm ohne Riicksicht darauf, ob sie senk- 
recht oder biszu einem gewissen Grade schriag zur 
Blickrichtung orientiert war, als frontalparallel 
aufgefafst. Wurde die farbige Platte auch wahrend der ~ 
Beobachtung um eine beliebige Achse gedreht, so wurde die 
Drehung, wenn der Drehungswinkel einen bestimmten Betrag 
nicht tiberschritt, vom Kranken nicht bemerkt. Der Patient 
beobachtete nur einen je nach der gewihlten Drehrichtung 
verschiedenen allmihlichen Wechsel der Form einer frontal- 
parallel orientierten Farbfliche. 

Ein konkreteres Beispiel: betrachtete der Kranke eine 
frontalparallel gebotene runde oder quadratische farbige Platte 
und wurde sie etwa um die vertikale Achse bis zu einem be- 
stimmten Grade gedreht, so sah der Patient jetzt eine 
frontalparallel orientierte Farbe in ellipti- 
scher bzw. rechteckiger Form. Er beschrieb dies 
meistens in der Weise, dafs er eine in horizontaler Richtung 
vor sich gehende Verkiirzung dieser Objekte angab. Noch 
anschaulicher liefs sich dies dadurch zeigen, dafs man eine 


. Platte frontalparallel und eine zweite, in jeder Beziehung 
. gleiche, daneben in einer bestimmten Schraigstellung; darbot 


Der Kranke gab an, dafs es sich um zwei verschieden breite, 


' sonst aber gleiche, Gegenstinde handelte. 


Nur wenn die Schrigstellung ein bestimmtes Malls’ 


faberschrits,< gab der -Kranke an, dafs sich -die Platte 
“nicht in einer frontalparallelen Lage befiinde.. Dabei konnte 
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man feststellen, dafs der objektive Betrag der Schrigstellung fiir 
Platten verschiedenerGrdéfse und verschiedener 
Fairbung verschieden grofs gewihlt werden mulste, 
damit der Patient die Schrigstellung konstatieren konnte: bei 
kleineren oder dunkleren Platten mufste die Schrig- 
stellung ausgiebiger sein als bei grifseren oder helleren 
Platten. 

Der verschiedene Betrag der notwendigen Schrigstellung, 
damit der Patient sie bei gleichgefiirbten aber verschieden 
grofsen Objekten wahrnahm, erklirt sich einfach daraus, 
dafs die Farben fiir den Kranken nicht in der’ Oberfliiche des 
Objekts lagen, sondern davor. Damit also eine Schriigstellung 
ftir ihn tiberhaupt bemerkbar wurde, mufste der Tiefenunter- 
schied zwischen der nach vorn und der nach hinten liegenden 
Kante grifser erscheinen als die ,,Dicke“ der Farbe; und dies 
mulste bei einem ausgedehnteren Objekt natiirlich schneller 
eintreten als bei einem kleineren. ; 

Dafs aber bei zwei gleich grofsen, jedoch verschieden 
dunklen Platten die Schriigstellung fiir die hellere Platte 
weniger ausgiebig gewiihlt werden mufste, um vom Patienten 
bemerkt zu werden, als die fiir die dunklere, erkliirt sich 
daraus, dafs die hellere Farbe fiir den Patienten die 
»adtinnere’® war. 


d) Diefehlende Anschmiegsamkeit der Farben 
an die Oberflichen der Objekte. 


Weil eine Flichenfarbe stets wesentlich frontalparalle] 
erscheint, eine Oberfliichenfarbe aber eine beliebige afrontale 
Orientierung haben kann, gibt es nach Karz eine noch weiter- 
gehende charakteristische Verschiedenheit zwischen Flachen- 
und Oberfliichenfarben: ;,die Oberfliche eines Kérpers kann 
eben oder gekriimmt sein; je nachdem sie das eine oder das 
andere ist, gilt dies auch fiir die Fliche, in der die Ober- 
flichenfarbe erscheint. Sie macht alle Kriimmungen der Ober- 
fliche des Kérpers mit, weitergehend zeigt sie auch deren 
feinste Struktur und Kérnung. Die Flichenfarbe dagegen ist 
stets in einer wesentlich ebenen Fliche lokalisiert. - Ausge- 
sprochene Kriimmungen und Kérnungen treten an Fliichen- 
-farben nicht auf, ohne ihren Charakter dem yon Farben anderer 
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-Erscheinungsweise anzugleichen. Schwache Wélbungen sind 


zwar ftir sie nicht ganz ausgeschlossen, aber selbst bei grofsen 
Flichen, wo man sie allein auftreten sieht, sind sie nur in 


‘\ unbestimmter Weise angedeutet“ (a, a. O. 'S. 12/13). 


Auch dieses Merkmal trifft fiir das Aussehen zu, das die 
Farben der Sehdinge ftir unseren Patienten hatten. Das 
zeigt foleender einfacher Versuch. 

Dem Patienten wurde irgendein Stoff (namentlich schwarzes 
Tuch) aus bequemer Entfernung geboten; bestimmte Partien 

des Stoffes waren tief gefaltet (die Falten waren so tief und 
wulstig, dafs jeder Normale mit einem einigermafsen be- 
friedigenden Sehvermégen sie erkennen mufste); der Patient 
wurde aufgefordert, das, was er sah, zu beschreiben. — Der 
Kranke erkannte die Falten als solche nie. Er erklarte, 
dafs er alles eben sihe, aber in bestimmten Partien des 
Tuches — es handelte sich gerade um die gefalteten — 
,dunklere und hellere Streifen*. 

Wenn man die Beobachtungsbedingungen in. der Weise 
abiinderte, dafs man das Tuch dem Patienten zuerst ungefaltet 


-zeigte und es wiihrend der Darbietung faltete’, so konnte der 


Kranke auch hierbei den wahren Vorgang nicht erkennen. 
Er erklirte, dafs ,.das schwarze Zeug sich eigenartig — ,in 
sich‘ — bewege“. 

Nach allem kann kein Zweifel mehr daran_bestehen, 
‘dafs unser Patient die Fahigkeit Oberflachen- 
farben wahrzunehmen, eingebiilst hatte. Simt- 
liche riumlichen Merkmale, die Karz als speziell 
fiir die Flaichenfarben charakteristisch angibt, galten gerade 
fiir die Art und Weise, wie die Farben der Dinge unserem 
Patienten im Sehraume erschienen. 

‘Die spiiteren, in wesentlich gleicher Art angestellten 
’ Untersuchungen an dem zweiten Patienten lieferten prin- 
zipiell gleiche Ergebnisse. Nur darin unterschied 
sich der. zweite Patient vom ersten, dafs bei ihm die Stérung 
in gewisser Hinsicht nicht in einem so hohen Grade fest- 


» gestellt werden konnte. Fiir ihn waren die farbigen Papiere 


1 Die hierzu nétigen Bewegungen blieben dem Patienten unsichtbar. 
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von Beginn der Beobachtung an nicht in dem Mafse ,dick“ 
‘wie fiir den Kranken mit der totalen Farbenblindheit. Dem- 
~entsprechend ergaben sich bei den einzelnen messenden Ver- 
suchen auch nicht so hohe Werte. 

Woran das lag, ist nicht mit absoluter Siokertian: zu ent- 
scheiden. Wahrscheinlich sind zwei Faktoren dafiir ausschlag- 
gebend gewesen: erstens die Tatsache, dafs bei diesem Kranken 
die Stérung wohl nie so schwer war wie bei dem anderen — 
das ging aus Angaben des Patienten tiber seinen Zustand seit 
der Zeit der Verleizung hervor — zweitens aber der Umstand, 
dafs der Patient in einem spiteren Stadium als der andere 
Kranke zur Beobachtung kam. Er verhielt sich zur Zeit, als 
die Untersuchungen begonnen hatten, wesentlich so, wie der 
andere Kranke im Stadium der Wiederherstellung der normalen 
Farbenwahrnehmung, worauf wir spiter noch zu sprechen 
kommen. 


2. Wirkungen des Fehlens der Wahrnehmung von Oberflachenfarben 
im gewobnlichen Leben. 


Ganz ahnlich wie bei den im yorstehenden geschilderten 
Versuchen erschienen den Patienten alle Objekte ihrer 
Umgebung je nach der Farbe verschieden dick 
und je nach der Lage der Gegenstande ver- 
schieden stark verzerrt.- So sah fiir sie ihr eigener 
Kérper, wie sie selbst unabhingig voneinander versicherten, 
héchst sonderbar aus; die Fiilse (in schwarzen Stiefeln) sahen 
besonders dick und schwammig aus; auch das dichte schwarze 
Haar, das sie beide hatten, erweckte in ihnen, wenn sie sich 
im Spiegel betrachteten, den Eindruck einer dicken unordent- 
lichen Masse. Sie mufsten deshalb immer erst ihr Haar be- 
tasten, um sich zu tiberzeugen, wie es lag. 

Um die Wirkungen der Stérung auf das Aussehen der 
Objekte an einem auschaulichen Beispiel festzustellen, zeigte 
ich den Kranken einen Wiirfel, dessen Seiten sehr verschieden 
gefarbt waren. Wurde er in beliebiger Orientierung darge- 
boten, ohne bewegt zu werden, so konnten die Patienten 
ihn optisch nicht als Wiirfelerkenunen, sondern 
es erschien ihnen ein ,merkwiirdiges Gebilde“. Forderte man 
sie auf, das Gebilde zu beschreiben, so waren sie recht ratlos. 


\ - , ‘ 
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-Bot man jetzt den Wiirfel so dar, dafs eine andere Helligkeits- 
-verteilung der verschiedenen Farben zur Beobachtung kam, 
so war wieder ein erheblich verindertes Gebilde dar. Drehte 
.man aber den Wiirfel langsam um die vertikale Achse, so ent- 
standen gleichzeitig so viel Verzerrungen, dafs die Patienten 
keine anschauliche Schilderung des Gesamteindruckes geben 
konnten. 

Dieses Beispiel zeigt besonders instruktiv, in wie hohem 
Grade die Objekte fiir unsere Patienten optisch in ihrer ganzen 
Struktur verindert und entstellt waren. 

Dafs die Kranken bei so vielen und verschiedenartigen 
Wirkungen ihrer Wahrnehmungsstérung zum genaueren Er- 
kennen der Gegenstiinde oft ihren Tastsinn zu Hilfe nehmen 
mufsten, ist ohne weiteres einleuchtend. Sie suchten durch 
den Tastsinn ihre optischen Eindriicke zu kontrollieren, indem 


sie sich namentlich liber solche Eigenschaften, wie hart, weich, 
Ebenso- 


x 


fliche eines Gegenstandes durch Hintasten. Man mufs sich 
vergegenwartigen, wie schwer die Kranken im gewoéhnlichen 
Leben dadurch geschidigt waren, dafs sie dauernd Tiiuschungen 
dartiber ausgesetzt waren, in welcher Entfernung von ibnen 
sich die Oberfliichen der Dinge befanden. So klagte Fall I 
besonders dartiber, dafs er beim Aussteigen aus der Trambahn 
éfter hingefallen ware, weil die Stufe viel gréfser gewesen sei, 
als er geglaubt hiitte. Ebenso hiitte er wegen falschen Ent- 
fernungsschitzens wihrend seines Aufenthalts in einem anderen 
Lazarett dort eine grofse Menge Gliser zerbrochen, indem 
er sie beim Aufsetzen auf den Tisch zu frtih losliefs. Er wire 
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worden, da ,seine guten Augen“ ein derartiges Benehbmen _ 
keineswegs rechtfertigten. #Noch sehr viel spiiter, als diese Er- 
scheinungen sich nicht mehr so krafs zeigten, klagte er dariiber, 
dafs er stark behindert wire; hatte auf einem Urlaub zu 
Hause versucht, beim Pfliigen zu helfen, aber er hatte sich 
immerzu vertreten und es deshalb lassen miissen. 

Fall I, der schon wegen seiner Laihmung nicht in der- 
artige Situationen kam, brauchte solche Erfahrungen nicht zu 


machen. Wie stark aber gerade bei ihm die Wirkungen der 


wichtig war fires sie eine Ba rote der Entfernung der Ober- ' 


dort deshalb oft zu einem besseren ,, Aufpassen “ energisch ermahnt » 
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Stérung waren, zeigt folgendes Beispiel. Ich fragte ihn einmal, 
indem ich auf, einen weifsen Karton hinwies, der mit dem 
gréfseren Teil auf einer dunklen Tischplatte lag und zum Teil 
iiber den Rand des Tisches hinausragte, wie er sich eigentlich 
beim blofsen Hinsehen, ohne hinzufassen, erklirte, dafs der 
Karton so liegen blieb. Ich fragte dies aus der Erwartung, 
dafs, da der Patient keine eigentlichen Oberflichen sah, ihm 
das ins Dunkle (Tischplatte) eintauchende Weifs nicht auf 
fester Unterlage erscheinen miifste. Der Patient bestatigte 
diese Erwartung und meinte: ,ja dariiber habe ich mich schon 
oft gewundert“. 

Bei dieser Gelegenheit schilderte der Kranke selbst in an- 
schaulicher Weise die Discrepanz zwischen seinen 
optischen und taktilen Eindriticken; er sagte 
z. B. ,das Gesehene ist immer so schwammig und weich, das 
Angefalste meist fest und hart“. Eines Tages erzihlte er — 
nicht ohne Humor — dals er eine sehr weiche, schlecht ge- 
wordene Apfelsine angefafst und sich dariiber gefreut habe, 
dafs er endlich einmal keinen so starken Unterschied zwischen 
dem Angefafsten und dem Gesehenen gefunden habe. 

Hs erhebt sich hier die wichtige Frage, ob nicht durch taktil 
— kinisthetische Hilfen eine bessere, mehr normale Auf- 
fassung zustande kam. Fir die Beantwortung dieser Frage 
fehlen uns sichere Anhaltspunkte. Es bestanden hier dieselben 
Schwierigkeiten, wie wir sie bei der Beantwortung der analogen 
Frage an einem Fall von ,apperzeptiver Seelenblindheit™ dar- 
gestellt kaben.1 Der betreffende Patient vermochte nur mit 
Hilfe von nachfahrenden Bewegungen zum Verstindnis’ von 
Schrift und einfachen geometrischen Figuren zu kommen; 
dabei konnte man aber nicht sicher feststellen, ob unmittelbar 
nach dem Nachfahren die optische Auffassung des Patienten 
gebessert war oder nicht. 

Ob nicht die taktil-kinisthetischen Erlebnisse im Laufe 
der Zeit die Wiederkehr der Fahigkeit Oberfliichenfarben 
‘wabrzunehmen (vgl. dazu spiter S. 411) beschleunigten, war 


1 A. Gers und K. Goxipsrer, Zur Psychologie des optischen Wahr- 
nehmungs- und Erkennungsyorganges, in ,Psychologische Analysen hirn- 
-pathologischer Fille“ hrsg. von-A. Gexp und K. Goupsrery, Bd. I, 8. 74 
und in Zeitschr. f. d. ges. Newrol. u. Psychiatr. 41 (1918), S. 74. 
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- die Katz bei seinen Versuchen tiber die Beeinflussung der Lo-, 


“des Vorstéllungsverlaufs, I. Teil. “Zeitschr. -f. Psychol. Ergbd. 5 (1911) 
AS. 56 it; Se eawe * taste ws Se eae nes ore oN NR ele 
=) Goldstein-Gelb, ,Untersuchungen‘ Bd. I. ; 25 


~l 


ebenfalls nicht sicher festzustellen. Wer mit Karz zu der 
Annahme neigt, dafs sich die prignanten Oberflichenfarben 
urspringlich mit unter dem Hinflufs taktil-kinisthetischer Er- 
lebnisse bildeten, wird jedenfalls mit dieser Méglichkeit rechnen. 


In diesem Zusammenhang mochten wir noch bemerken, dafs beide 
Kranken auf Befragen versicherten, dafs sie sich auch kein inneres 
Bild von dem ,richtigen“ Aussehen der sie umgebenden gewohnlichen 
Objekte aus der Zeit vor ihrer Verletzung machen kénnten. Auch die 
innerlich vorgestellten Dinge wiiren, soweit sie sich dayon ein Bild 
machen kénnten, in ahnlicher Weise ,,dick“ und ,schwammig, wie die 
-entsprechenden Wahrnehmungsbilder. Sie wifsten nur infolge des jetzt 
bestehenden Fremdheitsgefihls, dafs frither die Dinge nicht so schwammig 
gewesen wiren und dafs kein solcher Unterschied zwischen dem ,Sehen“ 
und dem ,Anfassen“ der Objekte bestanden hiitte. 

- Auf eine genauere Exploration glaubte ich besser yerzichten zu 
sollen. Wir kénnen aber doch mit ziemlicher Sicherheit annehmen, 
dafs die Vorstellungsbilder bei unseren Patienten nicht weniger in 
, ihrem Gefiige gelockert waren als die entsprechenden Wahrnehmungs- 
bilder, denn auch beim Normalen weisen die Vorstellungsbilder im all- 
gemeinen ein lockeréres Gefiige gegenitber den Wahrnehmungsbildern 
auf, und auch beim Normalen besteht die Tendenz, die Vorstellungsbilder 
mehr flachenfarbig bzw. raumtarbig zu sehen.? 


II, Analyse einiger speziellerer Erscheinungen. 


1. Die unbestimmte Lokalisation der Farben und ihre verschiedene ,.Dicke*. 


Unsere Befunde tiber die Art und Weise, wie unser Patient 
die verschiedenen Farben lokalisierte, passen ausgezeichnet zu 
den Ausftihrungen von Karz tiber die ,,.unbestimmte Lokalisa- 
‘tion der Flichenfarben. Einmal zu seiner Erklirung, dafs 
,unbestimmte Lokalisation® nicht variable Lokalisation bei 
kons anten dufseren Bedingungen heifsen soll. Darum weist 
es Katz zuriick, von einem Schwanken der Spektralfarben im 
‘Raume zu -sprechen; ,weder bei fortgesetzter Beobachtung 
-Jafst sich dies konstatieren, noch dann, wenn man in be- 
stimmten Zeitriumen die Beobachtung wiederholt“ (S. 11). 
‘Sodann aber harmonieren diese Befunde mit den Ergebnissen, 
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_ kalisation der Flichenfarben durch Momente ihrer Farb- 
-materie sowie ihrer Gestaltung —- speziell bei den Versuchen 
mit negativen Nachbildern bei geschlossenen Augen — ge- 
wonnen hatte (8S. 5+ff.). 

Bei den Versuchen von Karz zeigte sich aie ausgesprochene 
Tendenz, dunklere Flichenfarben (negative Nachbilder) 
niher zu lokalisieren als hellere. ,.In fast allen Fallen, wo 
im Vorbild Weifs mit anderen Farben (schwarzen oder bunten) 
kombiniert wurde, lag das auftretende sch warze Nachbild 
niher als die helleren (tonfreien oder bunten)* 
(S. 60). Gleichzeitig ergab sich fiir Katz der Satz: ,,Flichen- 
farben, d.h. Farbeneindriicke von an sich unbestimmter Lo 
kalisation kénnen doch eine verhiltnismiafsig be- 
stimmte Lokalisation zueinander erfahren“ (S. 64). 
Auch bei unserem Patienten haben, die Farben, wie wir sahen, 
trotz der ,,Unbestimmtbeit* der Lokalisation der einzelnen ver- 
schieden_ hellen Farbenflichen eine verhaltnismilsig 
bestimmte Lokalisation zueinander erfahren, 
z. B. bei dem Versuch, bei dem der Patient eine beliebig an- 
geordnete Anzahl tableauartig gebotener farbiger Platten be- 
trachtete und er aufgefordert wurde, auf die Stelle zu zeigen, 
an der ihm die einzelnen Farben erschienen (oben 8. 367). 

Hier ist der Ort auf das schon erwihnte, zunichst so 
riitselhaft erschienene Verhalten des Patienten gegentiber der 
Schwarz-Weifs-Reihe naher einzugehen. Wir erinnern daran, 
dafs er innerhalb einer vorgelegten Skala tonfreier Papiere, 
die von einem dunkelsten Grau bis zu einem Weifs stetig fort- 
schritt, nur vier Helligkeitsunterschiede angab, die sich ftir 
ihn sprunghaft voneinander abhoben. 

Anfangs neigte ich zu der Annahme, dafs hier eine Er- 
scheinung vorlag, die ich auch beim Normalen beobachtet 
habe, die aber hier in verstirktem Mafse auftrat. Wiederholte 
_Erfahrung (namentlich bei Einftihrungskursen) hat mich gelehrt, 
dafs auch der Normale eine derartige Skala beim gewébn- 
lichen , ;unkritischen“ Verhalten, in bestimmten ,,Teilen“ 
auffafst. Unter diesem unkritischen Verhalten eerie wir 
— jenes, das nicht auf ein genaues Beachten der feinsten Hellig- 
keitsunterschiede. abzielt. Jeder Teil umfalst ein bestimmtes 
Gebiet, das objektiv aus einer gewissen Anzahl von einzelnen 
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dargebotenen Helligkeiten besteht; der Umfang der einzelnen 
Teile und dementsprechend ihre Zahl hingt von einer Reihe 
jeweiliger Versuchsbedingungen ab, so etwa von dem Gesichts- 
winkel, unter dem die einzelnen Felder erscheinen, von der 
grofseren oder geringeren ,,Uberschaubarkeit* der Skala usw. 
Bei einer solehen Betrachtungsweise scheinen sich die Hellic- 
keitsunterschiede innerhalb eines einzelnen herausgefafsten 
Gebietes zu verwischen. (Man hat es hier mit einer An- 
gleichungserscheinung der Helligkeiten zu tun, auf deren 
theoretische Begriindung wir hier nicht einzugehen brauchen. 
Es geniigt uns die Tatsache als solche, die unter Umstinden 
sehr frappant ist.) Die Gebiete kénnen aus beliebigen Zonen 
der Skala auch willkiirlich herausgegriffen werden, falls 
nicht sftets beispielsweise so verfahren wird, dafs man 
vom dunkelsten Ende bis zum hellsten mit dem Blick gleich- 
miifsig fortschreitet. In diesem Fall fafst man unwillkiirlich 
immer anniihernd dieselben Teile heraus, und bekommt da- 
durch anstatt des Eindruckes einer stetig sehr fein abeestuften 
Skala den mehrerer deutlich unterschiedener, plétzlich wech- 
selnder Helligkeitsstufen. 

Ich glaubte, wie gesagt, anfangs, dals es sich beim Pa- 
tienten um dieselbe Erscheinung handelte, nur dadurch ver- 
stirkt, dafs seine Unterschiedsempfindlichkeit herabgesetzt war, 
wodurch grifsere Gebiete als beim Normalen keine deutlichen 
Helligkeitsunterschiede zeigen konnten und wodurch der 
Patient veranlafst wurde, nur vier Stufen zu zeigen. 

So richtig dies ist, so wenig gentigt es, das bei wieder- 
holten Versuchen konstante Verhalten des Patienten in seiner 
ganzen Krafsheit zu erkliren. Die Befunde tiber die veriinderte 
Sehweise des Patienten fiihrten dazu, hier den Zusammenhang 
mit der Grundstérung zu finden. 

Wir wollen zunichst das Verhalten des Patienten gegen- 
tiber der Schwarz-Weifs-Reihe unter einfacheren Bedingungen, 
nimlich bei Verwendung einer geringeren Anzahl yon 
Ubergiingen zwischen Schwarz und Weifs ins Auge fassen 

Dem Patienten wurden vier tonfreie Platten verschiedener 
Helligkeit, vom dunkelsten Grau durch helleres zum Weils vor- 
gelegt, die or aus bequemer Entfernung betrachten mulste. 


Da der Patient verschieden helle Farben mit verschiedenen 
25* 
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Tiefenwerten verkniipfte — sie yerschieden dick sah — falste 
er auch diese vier Platten als verschieden dick auf; es entstand 
also ein treppenartiges Gebilde. (Analoges gilt 
nattirlich auch fiir solche bunte Papiere, bei denen sich die 
Helligkeitsunterschiede stark genug aufdriingen.) 

In ganz analoger Weise fafste der Patient, wie er nach 
der Feststellung der Grundstérung spiter spontan versicherte, 
die fein abgestufte Schwarz-Weils-Reihe auf: er sah 
ylreppen“*stufen. Diese Treppenformigkeit war nach 
seiner eigenen Angabe fiir ihn das Auffallendste und 
sein Urteil Bestimmende. Gerade hierin liegt auch 
die Ursache dafiir, dafs der Patient die Skala so extrem sttick- 
weise auffafste. 

Warum aber gab es ftir den Patienten innerhalb der 
Schwarz-Weifs-Reihe nur vier Stufen? Und warum er- 
schienen die einzelnen Stufen ,,horizontal® und nieht, wie man 
auf Grund der Verkntipfung verschieden heller Farben mit 
verschiedenen Tiefenwerten bei unserem Patienten zuniichst 
denken kénnte, ,schriig“ verlaufend ? 

Wenn es sich herausstellte, dafs der Patient mit versechieden 
hellen Farben verschiedene Tiefenwerte verkntipfte, so ist das 
patiirlich nicht in dem Sinne zu verstehen, dafs ftir ihn jede, 
von ihm eben noch unterscheidbare Nuance einen beson- 
deren iefenwert hatte. Die Lokalisation der Ebene, in der 
er die einzelnen Farben sah, war ja gerade wegen ihrer 
Flichenfarbigkeit in erheblichem Malfse unbestimmt; feine 
nach Millimetern gemessene Tiefenunterschiede vermochte der 
Kranke nicht festzustellen. Wenn er demnach mehrere, der 
Helligkeit nach nicht sehr verschiedene nebeneinanderliegende 
Farben betrachtete, so hatten fiir ihn diese Farben ‘alle zu- 
sammen eine etwa gleiche, nicht jede fiir sich eine besondere 
Dicke. Die herabgesetzte Unterschiedsempfindlichkeit trug 
noch dazu bei, dafs die einzelnen Stufen aufserordentlich breit 
wurden. Ob der Patient noch innerhalb der einzelnen vier 
Stufen Helligkeitsunterschiede bemerkte, lies sich bei diesen 
speziellen Versuchen nicht direkt entscheiden; dies ist sehr 
wohl méglich, konnte aber nicht zum Ausdruck kommen, 
weil das Urteil des Patienten, wie er ja selbst hervorhob, 
durch die riumlichen Unterschiede bestimmt wurde. Dafs 
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endlich der Patient die ,Ciisuren“ immer, auch bei Ande 
rung der allgemeinen Beleuchtungsverhiltnisse, anniihernd 
an denselben Stellen der Reihe sah, erkliirt sich daraus, dals 
er bei diesen Versuchen entsprechend der Instruktion, die er 
kannten Helligkeitsuntersehiede anzugeben, immer in der 
gleichen Weise vorging, d. bh. er durehlie? die Skala immer 
von dem dunkelsten Ende bis zum anderen hellen 

Dagegen konnte der Patient noch Helligkeitsuntersehiede 
innerhalb jener Gebiete, die er bei den geschilderten Versuchen 
als zu einer Stufe gehdrend angab, erkennen, wenn man die 
Versuchsbedingungen in folgender Weise abinderte, Bot man 
ihm die fiufsersten Glieder (das duntkelste und das hellste) nus 
einem solchen Gebiet isoliert nebeneinander, so statuierte er 
sowohl einen Helligkeitsuntersehied als auch eine riiumliche 
Stufe. 


Dio Tatsache, dafs der Patient dio Marben cloichyiel 
ob es sich um tonfreie oder geténte Marben handelte Luss 
nahmslos um so dicker sah, je dunkler sie waren |, 
hatte, wie wir geschen haben, zahlreiche Konsequenzen fiir 
das Schen des Patienten, Diese ‘Tatsnche ist aueh an und fiir 
sich so eigenartig, dafs sie natiirlich die aufmerksamste Be. 
achtung verdiont. Zurzeit erscheint sie allerdings noch so 
dunkel, dafs man kaum eine wirkliche positive Deutung fir 
sie geben kann. Hine solche soll daher im folgenden auch 
nicht versucht werden, Dagegen wollen wir untersuehen, ob 
die nicht ganz fernliegende Annahme, dio Mrscheinung htinge 
mit verschiedenen Graden der ,Mindringliehkeit* der larben 
zusammen, in unserem Halle méglich sein kann, 

Wir haben vorhin gesehen, dafs die konstatierte Ver 
kntipfung. verschieden heller Farben mit versehiedenen Tielen 
worten mit den Befunden harmoniert, die Kara bei seinen 
Versuchen mit negativen Nachbildorn in bezug auf ihre 
Lokalisation gewonnen hat. Karz vortritt die Ansicht, 
dafs seine Ergebnisse sich durch eine vorsehiedene Bin 


' Wir botonon, dats dieses Verhallen auch fir den anderen Pationten 
ausnahmelos galt. 


ry me Cee oe abe ie oe > aa 


2 awh (i elk ’ ath Ve ere = i?" ve ey € 
¥ |). F sie 
: ' ery ), af teaney wah. ace . ry 
ul Wi , : | ’ 1 nab os af ba 
ly Li aerqon aii sete we ves 
_— : : , ‘ Vir, 3) fs rf idan ' a a erat a eae fied d edaloe: 


Or ie + wb ry petted Dale ayes, almic oF a 
phase” nein ~ | robot ST ih Whdlal a tagotaas 
ein Te oe) Hyatdgwe) dlivogs athe srevttetbciasd) on: 
4 re = a dveée $2 Tue. ., wilted. stig Ws oR shuseegde 
‘ a 7 Fil j ' Ms * ioe, Fire ez FginphosyqesT ping ature a) 48 
“af | ! . Dit pte hae lintta AK gab ale at 5 


f : ma ome Wen i if abate oa woh oe ttt 
fio ME TINE a Nth ARR oe ainda aif ae. 
i r “sit u 4 yo 
TU ee » Gs i sleet; nate 45 i ca amb, bs 
ry , thea} " = 2 ; To ath | Ms | * nad _39¢ — 
OC” Te nies kip Gly Peed * Las sosivodl, weclas 

ss hey at wiled anbpldowias ‘pial . 
ay) ubdeps, umgajle'l sogwade Tad nears ;T 


i n.d , sl ya r j mr :  tiealoabiag | "git Tr 
\“ in ore! gg oo. ihe ea thy! Werks Dw dratta't woh sab tse te eu 
be he ht bd 0 Mp: ove ae om sok Oh aityOrdYor stwiwenwisel wieben ‘ae ed 7 


4) mf wT, Bie ta elt wat at Web rodApeT as creel" cowl) mi om 8 

cit} Su OA ' tea ritad” toh ABA why, “a veo nome ephtan4  wraifl! inloesaten pg 

oh OGG : : NY WE Hig) a le ‘. ial ay. roe ee coliapilailiat ok awtted vemos 

. . “ieee uyeiiliny: iim pee eli Af ta) ten metal 
P Ware ei ‘ Pre Mere :' vveaes eh hela ovinkh vundaildeiiae al sé 
_ etd bia, Cuts : ral ot ingettaey sbeiioaameunstel? ba 
> Bee cag . un ib wrote toamcemh oe rl Lopareataal 
i: aS Maat Sis} weird i ¢ af ; ber re ityelan isasdoe oor akin, ie dota 
4? &o : : celiees) i ano Lin. ‘ie alle wnat pani odh ait “a 
' my | #55 La Cea hy ne 


; HU alt > a emuimwmeyed euin dele 10%. bat are 
o t wien re ty fap ce a ‘ged é you Kool cottheltqmme i este U wk a 
7 AAT ff 5 ov tt Ot ytd lie Wey ul wing 8 oy) builtwolertrosoe + ae : aly ii ab 
@aning ws . i aop>onh ee | i — aa Maus 

>. Vi26 ee ty een Mal agit Ms Yr a we a ® a ye oe 
iy | fol Ata hes =< 


a) 


wp a) ra 


= or a 


382 ] pit Adhémar Gelb. ; [S4, 221] 


dringlichkeit’der Farben erklairen lassen. 
(Unter Eindringlichkeit versteht er in Ubereinstimmung mit 
G. E. Métuer u. A. die Kraft, mit der ‘sich eine Farbe unter 
im tibrigen gleichen Bedingungen der Aufmerksamkeit auf- 
driingt.) Er fafst seine Erklarung folgendermafsen zusammen: 
,Bei Vorhandensein zweier beliebiger Nachbilder hat das ein- 
dringlichere auch stets die Tendenz, als niiheres zu erscheinen“ 
(S. 58). In analoger Weise deutet er die Befunde seiner Versuche 
tiber das Naher- und Weitererscheinen verschiedener getinter 
Farben (8. 69ff.). Dabei hilt Karz die ,,Verkntipfung ver- 
schieden eindringlicher Farbeneindrticke mit verschiedenen 
Tiefenwerten“ fiir eine urspriingliche, nicht durch Erfabrungs 
momente bedingte Erscheinung (S. 60). / 

Wenn wir uns nun der Karzschen Deutung anschliefsen 
wollten, so miifsten wir annehmen, dafs zunehmende Dunkel- 
heit und wachsende Eindringlichkeit einer Farbe unseren 
Patienten ausnahmslos untreunbar gegeben waren. Abgesehen 
davon, dafs diese Voraussetzung auch fiir unsere beiden patho. 
Jogischen Fille im héchsten Mafse unwahrscheinlich ist, wire 
sie theoretisch nur dann verstiindlich, wenn wir das, was man 
Eindringlichkeit einer Farbe nennt, ohne weiteres als eine 
Grundeigenschaft der Gesichtsempfindungen ansehen 
diirften. Nun haben die Ausfithrungen von C. Srumpr? 
gezeigt, dafs man die Eindringlichkeit nicht zu den Attri- 
buten, d.h. zu den immanenten, wesentlichen und primiren 
Merkmalen einer Gesichtsempfindung zu rechnen berechtigt 
ist. Sie gehért nicht wie die Helligkeit zur Farbmaterie.® 
Uberdies ist nicht zu leugnen, dafs der Begriff Eindringlichkeit, 
wie er heute allgemein verwendet wird, noch recht unklar ist. 
Er bezeichnet, wie Stumpr betont, eine Kausalbeziehung, die 
nicht in scharfen Begriffen fafsbar und abgrenzbar ist; hingt 
doch ,die erregende Wirkung auf die Aufmerksamkeit, um 
die es sich hier handelt, wie auch Miuuer selbst hervorhebt ... 


’ C. Srcespr, Die Attribute der Gesichtsempfindungen. Abhandl. d. 
preufs. Akad. d. Wiss., phil-hist. Kl. (1917). Berlin, 1917, Einzelausgabe. 

® Unter Farbmaterie verstehen wir mit Karz den Inbegriff der 
immanenten Eigeuschaften einer Gesichtsempfindung, also solcher, ,.die 
- nicht auf Unterschiede der riumlichen Erscheinungsform und nicht auf 
individueller Erfahrung beruhen“ (C. Srumpr a. a. O. S. 4). | 
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noch an zahlreichen anderen Faktoren aufser der Beschaffen- 
heit der Empfindung an sich, ganz ebenso wie die Wohl- 
gefalligkeit (Srumpr, a. a. O. S. 40).* 

Die Schwierigkeiten, die sich schon beim Begriff ,,Ein- 
‘dringlichkeit* als solchen zeigen, vermehren sich noch wesent- 
lich, wenn wir jetzt versuchen wollten, die niheren Aus- 
fihrungen von Karz tiber die Eindringlichkeit auf das Ver- 
halten unserer Patienten anzuwenden. 

Katz kam auf Grund von Versuchen, die er tiber die 
Eindringlichkeit zweier tonfreier aber verschieden be- 
leuchteter Oberfliichenfarben anstellte, zum Ergebnis, dafs 
die Eindringlichkeit eines Farbeneindruckes nur von den ihm 
entsprechenden peripheren Erregungen abhingig ist. Das 
Gleiche folgert er aus der von ihm gefundenen Tatsache, dalfs 
,bei gleicher retinaler Erregung durch (beschattete und unbe- 
schattete) Oberfliichenfarben stets gleiche periphere Licht- 
zuwtichse nétig sind, um eben merklich zu sem, unbeschadet 
der verschiedenen Umformung, welche die retinalen Erregungen 
durch die zentralen Faktoren erfahren* (S. 140). 

Aus den Ausfiihrungen von Karz tiber die Hindringlichkeit 
ergeben sich also zwei Thesen: : 

1. Es besteht eine Tendenz, die Saudving chore Farbe stets 
niher zu lokalisieren. 

2. Die Eindringlichkeit einer Farbe haingt nur von der 
ihr entsprechenden peripheren Erregung ab. 

Nun liefs sich bei dem Patienten mit der erworbenen 
totalen Farbenblindheit durch Versuche tiber ,, Farbenkonstanz* 
(,,Gedichtnisfarben*) zeigen (vgl. dazu spiter S. 402), dafs er 
auch solche Farben dicker, bzw. diinner sah, deren Helligkeits- 
eindrticke nicht allein von peripheren Erregungen, sondern 
»von der zentralen Transformation der peripheren Krregungen* 
(Katz, S. 408) abhangig waren. 

Dieser Befund ist, wie man ohne weiteres sieht, nicht mit 
‘den beiden oben angefiihrten Thesen in Einklang zu bringen. 


1 Auch die Ausfiihrungen yon Jagxscu, der die Eindringlichkeit 
-einer Erscheinung in direkte Abhingigkeit von verschieden starken 


Pe Konvergenaimpuleen bringt (6. Ergbd., der Zeitschr. f. Psychol. (1911), 


S. 377 ff.), losen hates nicht as hier in Frage BS ene Schwierig- 
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‘ 


Wenn wir nimlich das Verhalten unseres Patienten zuniichst 


nach der ersten These erkliiren wollen, so miifste die zweite 


These als falsch aufgegeben werden: die Eindringlichkeit ‘mtifste 
dann auch yon zentralen Faktoren abhiingen. Setzen wir 
umgekehrt die zweite These als richtig voraus, so ergibt sich, 
dafs die ,Dicke“ der Farben zum mindesten nicht allein 
durch die Eindringlichkeit bedingt war. . 

Damit stimmt auch tiberein, dafs, wie Karz selbst sagt, 
bei dem Einflufs der Eindringlichkeit auf die Lokalisation nicht 
von ,nie durchbrochenen Gesetzen“, sondern eher von ,,starken 
Tendenzen* (8. 58) die Rede sein kann, wiihrend das kon- 
stante' Verhalten unserer Patienten gerade auf eine aus- 
nahmslos gleich wirkende Ursache hinweist. 


2. Zur Frage nach der Durchsichtigkeit. 


Mit am merkwiirdigsten und in theoretischer Hinsicht 
interessantesten war die schon hervorgehobene Tatsache, dals 
z. B. bei der Bertihrung einer farbigen Platte die gesehene 
Farbe an der ,,Bertihrungsstelle“ fiir gewéhnlich nicht irgend- 
wie gespalten aussah, sondern geschlossen: sie verdeckte das 
beriithrende Objekt nicht anders, als wenn irgendeine fiir ge- 
wohnlich undurchsichtig erscheinende Flissigkeit irgendeinen 
in sie eingetauchten Gegenstand ganz umfafst. Die dem Patient 
sonst nattirlich ganz undurchsichtig erscheinenden Farben der 
Platten oder anderer Dinge wurden unter solchen Bedingungen 
an der Bertihrungsstelle durchsichtig; das Objekt erschien 
dem Kranken ,in der Farbe drin“ und vyerfiirbte sich. 

Diese Erscheinung konnte — abgesehen von _ allen 
Einzelheiten, die wir gleich besprechen werden — im 
allgemeinen nur zustande kommen, wenn ein Objekt von 
,diinnerer“ Farbe auf einem Gegenstand von ,,dickerer* Farbe 
lag. Kam dagegen umgekehrt eine dickere Farbe auf eine 
diinnere zu legen, so ergab das meistens einen reliefartigen 
Eindruck: das Dunklere war iber dem EES is und zwar 
bei bunten Farben ebenso wie bei tonfreien. 

Die Wirkungen dieser Grundtatsache liefsen sich experi- 
‘mentell an den verschiedensten Anordnungen | studieren, von. 
denen ee nur einige besonders charakteristische gowiahlt sein. 


£ 
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mégen. Legte man z. B. auf einen schwarzen Bogen von etwa 


- 3030 cm Grofse einen kleineren weifsen yon 20% 20 em und 
auf diesen wieder einen schwarzen von etwa 1515 em Grifse 


vel. nachstehendes Schema), so sah der Kranke die “weifse 
Db ? " 


Partie im Schwarzen drin. Das Schwarz tiber dem Weifsen 
war ,durchsichtie“*, wihrend die tibrigen Teile undurchsichtig 
waren, so wie fiir uns ein fliichenfarbiges Schwarz, das wir 

B. bei Betrachtung einer sonst mit einer schwarzen Ober- 
flichenfarbe erscheinenden Platte durch einen gelochten Karton 
erhalten, 

Das Schwarz tiber dem Weils entsprach seiner Erschcinungs- 
weise nach jener Gruppe durchsichtiger Farben, bei der Karz 
durchsichtige Flichenfarbenund Raumfarben 
unterscheidet.! 


Ob die Merkmale der einen oder der anderen Erscheinungsweise 
fiir den vorliegenden Fall vollstindiger zutreffen, lifst sich schwer ent- 
scheiden, namentlich bei einem nicht psychologisch geschulten Beob- 


1 Karz S. 15, ,Halten wir ein mitteldurchsichtiges Rauchglas oder 
ein Sttick gefiirbter Gelatine etwa in Armeslinge von uns, und blicken 
wir binokular durch dieses hindurch auf einen dahinterliegenden Gegen- 
stand, z. B. auf ein aufgeschlagenes Buch, so glauben wir das letztere 
durch das Glas oder die Gelatine hindurchzusehen. Das Grau des 
Glases oder die Farbe der Gelatine wird also vor dem Gegenstande 
liegend aufgefafst, und in eine Ebene lokalisiert, die in vielen Fallen 
ungefiihr mit der Ebene des Glases oder der Gelatine selbst zusammen- 
fallt. Farben dieser Erscheinungsweise, welche an durchsichtigen Ob- 
jekten auftreten, wollen wir als durchsichtige Flichenfarben 
ansprechen.“ 

S. 17: ,Eine gewisse Verwandtschaft mit den eben besprochenen 
durchsichtigen Flichenfarben besitzen die raumhaften Farben oder 
Raumfarben, worunter wir diejenigen Farben verstehen wollen, 
welche einen bestimmten Raum nach seinen drei Dimensionen an- 


 auftillen scheinen.“ . 
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achter. Karz selbst weist ja auf eine gewisse Verwandtschatt zwischen 
beiden Erscheinungsweisen hin, (Dio Frago, ob das Dunkle dber dom 
Weifs nun wirklich die drei Dimensionen anfiillte, also ,,Raumfarbo“ im 
Sinne von Kary war, ist in unsorem Zusammenhang nicht so wesentlich, 
erscheint aber nach allem als das Wahrschoinliehste.) 

Wichtiger ist die Frage, in welcher Erscheinungsweise dor Pationt 
die weilse Partio im Schwarzen sah.’ Da or nie Oberflichonfarben sah, 
sondern die Farben der Sehdinge fir, ihn dew Raum abschlossen und 
undurchsichtige Flichenfarben waren, so mulste hier eine Er. 
scheinung zustande kommen, die nach Kang beim Normalon kaum deut 
lich méglich sein dirfte, Nach ihm diirfte os kium yorkommmen, dats 
man hinter durchsichtigen Fliehenfarben den Raum ab- 
schliefsendo Flichenfarben sieht (S. 16-18), Wenn das aueh fir den 
Normalon im allgemeinen wohl sicher gutrifft, so waren bei unserem 
Patienten die Bedingungen derart yeriindert, dafs tir ihn diese Méglich- 
keit, wie wir noch genaner sehen werden, doch bestand, 

Das Durchscheinen der weilsen Partie durch das zusammen: 
geschlagene Schwarz in unserem Beispiel' ist wohl im Prin- 
zip den Erscheinungen analog, die man beim Normalen. in 
dieser Ausgesprochenheit nur mit Hilfe bestimmter technischer 
Vorrichtungen, z. B. eines EPpiskotisters erhalt.? 

Besonders wichtig war die Tatsache, dafs dio Verhtillung 
des Weifsen nur dann gleichmiifsig war, wenn die umgebenden 
schwarzen Partien sehr eng, etwa bis zu lem anein- 
ander grenzten. Je gréfser ihr Abstand wurde, um so 
ungleichiniifsiger wurde die ,, Verfiirbung® bzw. Verhtillung des 
Weils in dem Sinne, dafs sie in der unmittelbaren 
NihederschwarzenPartienam stairksten war 
und nach der Mitte zwischen ihnoen immer 
mehrabnahm. (Auf das Finzelne kommen wir gleich zu 
sprechen.) 

Ks liefs sich nun feststellen, dafs die gleichmifsige 
Verhillung bei sehr nah aneinanderliegenden dunklen Partien 
von ihnen beiden ausging und dafs eine Summation 
dieser beiden einzeln wirkenden Verhitillungen vorlag, 

Wurde auf ein grofses weifses Papier eine dunkle Platte 
gelegt, so erschien in der unmittelbaren Nithe der Platte die 

' Analoges orgab sich, wenn man dom Pationten im Stadium der 
Restitution des Farbenginnes die gleiche Anordnung mit verschiedenen, 
irgendwie (auch komplementiir zueinander) pgeténten Papieron vorlegte. 

* Vel. dazu Katz, 8, 809 ff. ' 


~ 5 Cite 
Ay ey 


Pe 


Lae = 


cagies 
a= 


Enea 
—— 
* 


[Sd 226} Wegfall der Wahrnehmung von ,Oberfiiichenfarben®, 887 


weifse Unterlage von einem Dunkel yerhitillt. Legte man nun 
eine zweite gloichdunkle Platte so auf das weilso Papier, 
dals die beiden Platten nur um mehrere Millimeter yvoneinander 
entfernt waren, so erschien die weifse Unterlage zwischen den 
Platten noch erheblich dunkler als beim Vorhandensein ciner 
Platte, Dementsprechond hellte sich die Unterlage wieder 
etwas auf, wenn man eine der beiden Platten entfornte, Dies 
zeigt eben, dafs beim Vorhandensein beider Platten eine 
Summation der Verdunkelungen yorlag, die von jeder 
oinzolnen Platte auseing. . 

Nihore Bedingungen fiir die Durchsichtigkeit 
Wenn wir sagten, dals meistens das Hellere (Ditnnere) vor 
Dunkleren (Diekeren) tbherdeckt wurde, so bedarf dieser Satz 
einer gewissen Rinschriinkung, Diese zeigte sich zB. darin, 
dafs, wenn der Patient schrieb, ein Stick der Feder yin dem 
Hellen (des weilsen Papieres) drin*® war, obgleich die leder 
dunkler war, als die Unterlage. Der Patient sagte, dals er 
mit der Feder ,ins Helle hineintauchen* mufste, um das 
Schreibpapier mit der Feder zu erreichen, Weiterhin ergah 
sich, dals zuweilen doch eine Spaltung der dunkleren Farbe 
einer Unterlage durch ein auf ihr liegendes helleres Objekt 
yustande kommen konnte; zg. Bo wenn der Patient statt einer 
dunklen Seheibe yon etwa 6—7 cm Durchmesser einen 
dunklen Ring yon etwa 6 mim Breite und demselben Durch- 
messer wie die Scheibe zwischen Daumen und Zeigelinger 
hiet, Jetzt sah dor Ring durch den Daumen 
yunteorbrochen* aus. 

Schon durch diese Beispicle wird die Auffassung nahegelegt, 
dats fir den Mintritt der Durchsichtigkeit oder der Spaltung 
das ,Aueinander® der farbigen Kindriicke mafs- 
gebend war, Genaueren Kinblick gewiihrte folgender ein- 
facher Versuch, 

Auf vin weilses Papier wurden zwei gleich grofse und gleich 
dunkle grave Platten gelegt, die, unmittelbar ancinander gefigt, 
die ganze weilse Unterlage verdeckten, Wurden nun die beiden 
Platten nach den Seiten hin allmihlich auseinander gezogen, so 
erschien dem Patienten der sichtbar werdende ‘Teil des weifsen’ 
Papieres als Streifen ,im Dunklen drin*. Das Graue der Platten 
schlug also Gber dem Weils zusammen, Je weiter mannun 
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die Platten auseinander zog, umsomehrhellte 
sich die Mitte des Gebietes zwischen den 
dunklen Platten auf, bis schliefslich bei 
einem bestimmten Betrag der Entfernung 
zwischen den beiden Platten das Zusammen- 
schlagen des Dunklen tiber dem Weifs auf- 
hérte. Das Weifs der Unterlage trat plétzlich rein hervor; 
die dunklen Partien traten auseinander; nur an den Riindern 
der dunklen Platten blieb die einige Miilimeter breite Ver- 
dunkelung. Das, was die Kranken jetzt sahen, war in der 
Richtung von links nach rechts betrachtet, reliefartig: hoch, 
tief, hoch (dunkel, hell, dunkel). 

Diese reliefartige Auffassung war gestaltmafsig etwas 
durchaus Neues. Wenn der Patient vorher einen ,Streifen“ 
in Dunkles eingetaucht sah, so lag dem eine Ge- 
staltauffassung zugrunde, die durch das Dominieren des Dunklen 
im gegebenen Ganzen bedingt war, wahrend das reliefartige Sehen 
auf einer anderen Gestaltfassung beruhte. Wir kénnen uns die 
beiden verschiedenen Auffassungen an dem Verhalten des 
Normalen veranschaulichen, denn auch beim Normalen pflegen 
bei dem beschriebenen Versuch verschiedene Gestaltauf- 
fassungen aufzutreten. Wenn die dunklen Flaichen nahe zu- 
sammenliegen, so fassen wir das Ganze auf als: z. B. weifser 
Streifen zwischen zwei grofsen schwarzen Flichen, oder 
als: weifser Streifen auf einer grofsen schwarzen Flache. Sind 
dagegen die dunklen Flichen so weit voneinander entfernt, 
dafs die weifse Fliche in der Mitte annihernd so grofs ist wie 
jede Seitenflache, so ist keine der beiden eben angefiihrien 
Auffassungsweisen nahegelegt; man pfleet dann das Ganze 
aufzufassen als bestehend aus drei mehr oder weniger innig 
verbundenen Teilen, von denen keiner dominiert: schwarz, 
wells, schwarz. 

Nur solange also die Entfernung zwischen den beiden 
dunklen Platten sich in den Grenzen hielt, innerhalb deren 
das Dunkle in dem wahrgenommenen Ganzen dominierte, 
war der Eindruck des Zusammenschlagens der dunklen Farben, 
der Eindruck einer geschlossenen dunklen. Masse tiber dem 
Weifsen gegeben und iiberhaupt mdglich. 

Der Eindruck dieser geschlossenen aber durchsichtigen 
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dunklen Masse tiber dem Weifs ist, da er ohne einen ent- 
sprechenden physikalischen Reiz auftrat, ein rein ,zentral“ zu- 
standekommendes Phinomen. Er kam aber nur dann 
zustande, wenn die objektive Grélse der Ent- 
fernung zwischen den beiden dunklen Platten 
die hierftlr notwendige Gestaltfassung an- 
regte. 

Diese Tatsache driingt den Gedanken auf, dafs es sich 
hier um analoge Vorgiinge handelt, wie sie M. WrerRTHEIMER 
als besondere g-Phiinomene (Bewegungseindriicke) bei suk- 
zessiver Reizung zweier raumlich getrennter Netzhaut- 
stellen nachgewiesen hat. Im besonderen zeigt WERTHEIMER, 
dafs fiir das Zustandekommen eines g-Phinomens die Suk- 
zessionsgeschwindigkeit der Reize ausschlaggebend ist, denn 
der Eindruck der Bewegung kann nur innerhalb bestimmter 
Grenzen der Sukzessionsgeschwindigkeit der Reize zustande- 


‘kommen. Die Analogie zwischen unserem Befunde und dem 


Wertnemers besteht also in dem Zustandekommen eines rein 
zentral bedingten Phinomens, fiir das in unserem Fall die 
riumliche Entfernung der Reize dieselbe Rolle spielte wie 
dort die zeitliche: Werrnermers Deutung seiner Befunde 
durch spezifische zentrale Prozesse (W. K6HtER: Struktur- 
prozesse) ist auch hier zutreffend.? 

Vor allem pafst unser Befund zu den von WERTHELMER 
am Schlusse seiner Untersuchung skizzierten Annahme tber 
die Simultan ¢-Funktion (a. a.O. 8.251) Die Analogie geht 
auch noch in einem anderen Sinne weiter: Wertrurrver hat 
gefunden, dals die Bewegungserscheinungen verschiedene Grade 
der Prignanz aufweisen, neben ,guten, schdnen* Bewegungs- 
eindriicken gab es solche, die seine Beobachter als ,,schlecht“ 
bezeichneten. Es scheint, dafs auch unser Patient verschiedene 
Grade der Pragnany hatte: zwischen dem ,guten“ Eindruck 


‘der geschlossenen durchsichtigen Masse und der ,,Spaltung“ 


gab es eine mit der objektiven Entfernung der Platten zu- 


1 Vgl. die Bestitigung von Werrugrmers Anschauungen bei KorrKa- 
Kenget, KorrKa-Korre (Zeitschr. f. Psychol. 67, 72) und bei W. Koucerr, 
»intelligenzpriifungen an Anthropoiden 1*.und ,Nachweis einfacher 
Strukturfunktionen beim Schimpansen und beim Haushuhn.“ Abhandl. 
d. preufs. Akad. d. Wiss., physik.-mathem. KI. 1917/18. 
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nehmende ,,Spannung“ in der Mitte des durchsichtigen Dunkels, 
womit die theoretisch so wichtige Tatsache des Hellerwerdens 
der durchsichtigen Masse in ihrer Mitte Hand in Hand ging. 


Das Zutreffende der eben angebrachten Ansicht bekriiftigen 
die im folgenden zu berichtenden Versuche. 


Auf eine rote Platte wird eine. weifse allmihlich aufee- 
schoben. Bei einer Anfangslage, wie sie ungefiihr neben- 
stehendes Schema zeigt, sieht der Patient die schraffierte 
Partie als ein von Rot tiberdecktes Weifs.! 


Fig. 131. 


Diese Tatsache gerade mufs besonders beachtet werden; 
wie kommt es, dafs das Rot tiberhaupt so weit reicht? Warum 
schneidet es nicht ungefihr in der Form des einspringenden 
rechten Winkels ab? Offenbar findet hier eine ,sub- 
jektive Erginzung* der Gestalt der roten Unter- 
lage statt. Diese ergiinzte Gestalt bedingte, dafs der Patient 
das Rot in der angegebenen Weise sah. Wie zwingend diese 
Gestaltwirkung war, zeigt sich darin, dafs das ,ergiinzte* Rot 
liber der weifsen Platte denselben tiberstehenden Rand aufwies, 
wie die tibrigen Teile der roten Platte. 

Kinen Beleg fiir unsere Erklirung liefert eine einfache 
Weiterfiihrung des Versuches. Wenn es sich nimlich hier 
wirklich um eine Wirkung bestimmter Gestaltfassung handelt, 
so mufs eine Anderung der Gestaltauffassung eine Anderung 
der Erscheinung bedingen. Ob dabei die Anderung der Ge- 
staltauffassung auf Grund einer anderen innerlichen Ver- 
haltungsweise des Beobachters zustande kommt,-oder durch 


1 Dieser Versuch wurde im Stadium der Wiederherstellung des 
Farbensinnes angestellt, als der Kranke cae im elzome en recht 
gut erkennen sgeeaiel ile al? : ' > 
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Anderung der aufseren Versuchsbedingungen erzwungen 


_wird, ist im Grunde belanglos. Im allgemeinen diirfte die 


zweite Art, namentlich in unserem Falle, die kontrollier- 
barere sein. 

Tatsichlich ergab sich, dafs die ,Ergiinzung“ des Rots 
tiber dem Weifs zum Rechteck nur so lange bestehen blieb, 
als die Auffassung der Rechteckigkeit durch die Lage der 
weifsen Platte auf der roten angereet war. Wenn nimlich 
die weifse Platte immer weiter tiber die rote geschoben wurde, 
so kam in einem bestimmten Stadium ein Umschlag der Auf- 
fassung zustande: Das Weifs wurde tiberhaupt nicht mehr in 
einer bestimmt angebbaren Form abgegrenzt; das Rot verlor 
sich bald tiber dem Weifs, ohne dafs der Patient genauere 
Angaben dariiber machen konnte. (Der andere Patient, Fall II, 
hatte in allen bisher berichteten Stadien des Versuches diese 
letztere Auffassung. Durch besondere Instruktion hatte man 
vielleicht auch die ergiinzende Auffassung bei ihm - erzielen 
kénnen; davon wurde aber absichtlich Abstand genommen.) 

Wurde nun die weifse Platte noch weiter in derselben 
Richtung verschoben, -so stellte sich ein neuer, spezifisch 
charakterisierter Eindruck ein: der Kranke sah (im Schema 
links oben) einen roten Winkel um einen Teil des weifsen 
Rechteckes. (Diese Auffassung hatte auch der andere Patient.) 

Die im letzten Versuch berichteten Tatsachen bestatigen 
in noch hdherem Grade die entscheidende Rolle der Gestalt- 


'fassung fiir das Zustandekommen der Dutchsichtigkeit einer 


Farbe bei unserem Patienten. 

Die Erklirung dafitir, dafs die Erscheinungen des ,,Zu- 
sammenschlagens“ und der ,,Durchsichtigkeit* bei unserem 
Patienten in so krasser Weise zustandekamen, kann erst bei 
der Erérterung der Frage nach dem Wesen und dem Ursprung 
der Grundstérung versucht werden (vgl. spiiter S. 418). 


3. Wirkung der StOrung auf Erscheinungen des Hinig cbuneseontyastae. 


Interessieren mulste die Frage nach der Wirkung des 
,Hingetauchterscheinens* und der ,Durchsichtigkeit* auf Er- 


Beeinunpen des Umgebungskontrastes. Da beide Patienten 


sich in dieser Beziehung. nicht villig gleich verhielten, werden. 


wir das Nerbaltan jedes einzelnen gesondert besprechen. 
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Fall rE 

Legt man auf einen weilsen und einen sehr dunklen 
{schwarzen) Untergrund je einen grauen Papierschnitzel mittlerer 
Helligkeit, so erscheint dem Normalen infolge des Umgebungs- 
kontrastes der Papierschnitzel auf dem schwarzen Untergrund 
heller als der auf dem weifsen. Unser Patient verhielt sich 
in entgegengesetztem Sinne. Er behauptete, dafs der 
Papierschnitzel auf dem schwarzen Untergrund ,im Dunklen 
drinstecke“ und dadurch so vérdeckt wiirde, dafs er ihm 
entschieden dunkler vorkiime als der auf dem Weils. 


Dafs man aber bei dem Kranken Kontrasterscheinungen 
erzeugen konnte, zeigte sich sofort, als man den Versuch unter 
Berticksichtigung der Stérung des Patienten in folgender Weise 
anstellte: legte man auf ein grofses weifses Papier und auf 
ein grofses Papier mittlerer Helligkeit je ein Sttickchen 
schwarzen Papieres — das schwarze Papiersttickchen erschien 
also dem Patienten in beiden Fallen ,héher“, ,,dicker“ als 
der Untergrund, so erklarte der Patient, entsprechend den 
normalen Verhiltnissen, das schwarze Papiersttickchen auf 
dem weifsen Untergrund fiir noch dunkler als das schwarze 
Papierstiickchen auf dem Untergrunde von mittlerer Helligkeit. 


Noch besser konnte man das Vorhandensein der Kontrast- 
erscheinungen nachweisen, wenn man in anderer Weise die 
Versuchsbedingungen modifizierte. Wurden zwei Papierschnitzel 
mittlerer Helligkeit an dtinnen geschwarzten Drihten befestigt 
und yon der weifsen und schwarzen Unterlage so weit in die 
Hohe gehoben, dafs sie der Patient nicht mehr als eingetaucht 
sah, so entsprachen die Angaben des Patienten denen des 

. Normalen. 


Wir miissen erwihnen, dafs das Verhalten des Patienten 
in einigen Fallen von dem im vorstehenden beschriebenen 


abwich. Er erklarte mitunter — allerdings nur nach dem 
ersten fliichtigen Hinschauen — dafs ein grauer Papier- 
schnitzel auf, schwarzem Grunde — auch wenn er im Schwarz 
stark eingetaucht war —‘im ersten Moment sogar heller 


erschiene, als einer auf einer weifsen Unterlage, aber dieser 
Eindruck verschwande bei ,aufmerksamerem Hinsehen“; ; dann 
‘sihe er ibn wieder au sehr yl Dunkeln®. 


¥ 
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Das Verhalten dieses Patienten wird verstiindlich, wenn 
wir es mit dem des anderen Kranken vergleichen. 

Fall IL. 

Das Verhalten dieses Kranken gegeniiber den Erscheinungen 
des Umgebungskontrastes kam am prignantesten zum Ausdruck 
an der Kontrasttafel, die in Henines ,Grundztigen der 
Lehre vom Lichtsinn“! abgebildet ist: Auf dieser Tafel ist 
eine Skala von sehr verschieden hellen Feldern angebracht — 
vom dunkelsten durch immer hellere bis zum hellsten (weifsen) 
— auf denen kleine graue Scheiben you objektiy gleicher 
Helligkeit aufgeklebt sind. Die kleinen Scheiben erscheinen 
infolye des Umgebungskontrastes verschieden hell. 

Der Kranke behauptete auf Befragen vielfach, dafs er tiber 
die Helligkeit der kleinen Scheiben nichts Sicheres sagen kénne. 
Die Scheibe auf dem dunkelsten Feld z. B. erscheine i eke einer- 
seits dunkler, andererseits auch wieder heller als die auf dem 


_hellsten (weifsen) Feld.. Der Patient sprach recht verwundert 


liber diese doppelte Art des Sehens. 

Auf die Aufforderung, die Erscheinungen in jedem der 
beiden Falle recht genau zu beschreiben, gab er an, dals er 
die Scheibe auf dem dunkelsten Feld deshalb ftir dunkler er- 
klaren médchte als die auf dem weifsen, weil er hier den Ein- 
druck babe, dafs die Scheibe ,in dem Dunklen drinsteckte“ 
Trotzdem kénnte er aber auch sagen, dals sie doch heller wiire 
als die auf dem weifsen Felde. 2 

Diese Angaben dtirften uns, obgleich sie naturgemiifs 
psychologisch ungentigend sind, die Méglichkeit fiir die Er- 
klirung der verschiedenen Auffassungsweise des Patienten 
bieten. 

Die Verschiedenheit zwischen den beiden Auffassungs- 
weisen hingt nach unserer Meinung davon ab, ob man die 
Scheiben als solche mit der Aufmerksamkeit heraushebt, 
sie von dem umgebenden ,,Medium“ gestaltmiifsig isoliert. oder. 
ob man sie mehr ,im Medium drin‘“ auffafst. Es handelt sich 
also um den Effekt verschiedener Gestalt- oder Strukturauf- 
fassung. (Dafs eine verschiedene Gestaltfassung auf Kontrast- 


'_erscheinungen verschieden wirken kann, ist bereits von 


19. Lieferung, S. 116. 
Goldstein-Gelb, ,Untersuchungen* Bi. I. 26 
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WerRTHEIMER gefunden worden.') Sehr schén kann man sich 
abnliche Wirkungen, wie sie nach unserer Ansicht bei den 
Patienten vorlagen, auf der Tafel IV veranschaulichen, die 
“Exner zu seinen ,,Studien auf dem Grenzgebiet des lokali- 
sierten Sehens‘‘ gegeben hat.* x 

Die Tafel enthilt einen Streifen yon bunten quadrati- 
schen Flachen von etwa 1 em Seitenliinge, die sich zum Teil 
auf weifsem Grunde, zum Teil in schwarzer Umrahmung 
(ca. 1 mm dick) befinden. Die Quadrate in schwarzer Um- 
rahmung erscheinen dunkler als die auf weifsem Grunde 
(also entgegengesetzt veriindert als man im Sinne des Um- 
gebungskontrastes ‘erwarten wiirde), wenn man die bunte 
Fliche mit der schwarzen Umrahmung als eine geschlossene 
Gestalt auffafst. Das ist die nichstliegende Auffassung. Man 
hat dabei geradezu den Eindruck, dafs die bunten Quadrate 
von Schwarz yerhiillt sind, also einen Eindruck, der eine ge- 
wisse, wenn auch nur leise Abnlichkeit mit dem des_,,Hin- 
getauchtseins* bei unseren Patienten aufweist. 

-Tsoliert man aber die bunten Quadrate von ihrer Um- 
rahmung in der Weise, dafs man sie als ,,aufgeklebt auf Schwarz“ 
auffafst, so erhellen sie sich in dem Malse, dals sie unter Um- 
stiinden heller erscheinen kénnen als die auf Weils. 

Unsere Ausfiihrungen geben uns Anhaltspunkte auch fiir 
das Verstiindnis der Tatsache, dafs der erste Patient in den 
allermeisten Fallen graue Papierschnitzel auf dunklem Grunde 
fiir dunkler erklirte als solche auf weifsem, also nicht den 
normalen Verhiltnissen entsprechende Angaben machte. 
Seine Aussage war wohl hauptsiichlich dadurch bestimmt, 
dafs er den Papierschnitzel als ,,ins Dunkle eingetaucht“ 
auffafste und ihn nicht gestaltlich zu isolieren vermochte. 
Nur in den erwibnten selteneren Fallen vermochte er, wenn 
‘auch nur beim ersten Hinschauen, auf die andere Weise 
za sehen. Fall Il dagegen war es nicht so nahe gelegt, sich 
auf eine bestimmte Auffassung festzulegen. — Dieser Patient 
neigte nach dem oben Gesagten zu beiden Auffassungsweisen. 


1 Vgl. bei Korrxa, Zeitschr. f. Psychol. 73, 8. 39f. 

2 Pfliigers Arch. 73 (1898), S. 117ff. Auf die von ganz anderen 
theoretischen Gesichtspunkten gegebene Erklarung von Exxer gehen 
wir hier nicht weiter ein. nt ve : 
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4. Wirkung der Storung auf die Priifung der Sehscharfe und des Gesichtsfeldes. 


Trotz der Wahrnehmungsstérung der Patienten war die 
Sehschiirfe, mit den gewobnlichen klinischen Mitteln gemessen 
eine recht befriedigende. Die Patienten selbst Mersichetten 
immer wieder, dafs sie recht ,deutlich“, auch in die Ferne 
siihen. 

Auch die Priifung der Tiefensehschirfe mit drei neben- 
einander aufgehingten Faden ergab ein recht gutes Resultat: bei 
einem Seitenabstand der Fiiden von 1 cm und2 cm vermochte der 
totalfarbenblinde Kranke bei einer Betrachtung der Fiiden durch 
ein Diaphragma aus 80 cm Entfernung eine Verschiebung des 
mittleren (fixierten) Fadens um durchschnittlich 4—35 mm 
(n = 10) immer richtig anzugeben. Ein gutes Resultat ergab 
auch der Herinesche Fallversuch: die Angaben des Patienten 
waren unter 20 Versuchen immer richtig, wenn der objektive 
Tiefenunterschied gréfser war als 5 cm. Aber auch bei kleineren 
Tiefendifferenzen kam es relativ selten vor, dafs der Patient 
unsicher war. : 

Dagegen konnte die Stérung recht deutliche und_ iiber- 
raschende Wirkungen auf das Sehyermégen hérvorbringen, 
wenn man Bedingungen einfiihrte, unter denen die Er- 
scheinung des Eingetauchtseins ausschlaggebend 
fiir den Ausfall der Prtifung werden mufste. Das 
war bei Priifungen des Lesevermégens bei herabgesetzter 
Beleuchtung der Fall. Jetzt war es entscheidend, ob 
die Schrift schwarz auf weifs oder weils auf 
schwarz geboten wurde. Wenn man dem Patienten 
im unwissentlichen Versuch ein beliebiges Wort mit Kreide 
auf schwarzes Papier und ein gleiches mit Kohle auf weilses 
Papier schrieb und die Beleuchtung im Untersuchungsraum 
so weit herabsetzte, dafs er das schwarz auf weifs Geschriebere 
gerade noch lesen konnte, war fiir ihn das Lesen des 
weifs auf schwarz Geschriebenen nicht mehr 


moéglich. Die Ursache dafiir lag eben darin, dafs bei weifser 


Schrift auf schwarzem Untergrund das Schwarz des Unter- 
grundes die verhiltnismifsig schmalen Linien der weifsen 
Schrift véllig verdeckte und deshalb ein Erkennen derselben 


“unméglich machte. Dagegen lagen bei schwarzer Schrift auf 
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weifsem Untergrund die Verhiltnisse ftir unseren Patienten 
insofern giinstiger fiir das Erkennen, als die mehr reliefartig 
hervortretende schwarze Schrift zwar schwammige Konturen 
aufwies, aber, solange die Schriftlinien nicht zu dick waren, 
den weifsen Untergrund nicht in einer solchen Aus- 
dehnung verdeckte, dafs dadurch die weifsen 
Zwischenriume innerhalb der Buchstaben bis zur 
Unmoéglichkeit des Erkennens verhillt wurden. 

In analoger Weise erkliren sich die schon S. 357 erwihnten 
verschiedenen Ergebnisse der Gesichtsfeldaufnahmen, je nach- 
dem ob man bei der campimetrischen Priifung ein helles 
Objekt auf dunklem Untergrunde oder ein dunkles Objekt auf 
hellem Untergrunde verwendete. Da ein helles Objekt auf 
dunklem Untergrunde dem Patienten in das Dunkle eingetaucht 
vorkam und infolgedessen selbst dunkler erschien als dem 
Normalen, so mufste das auf die Ebenmerklichkeit des Priifungs- 
objektes im indirekten Sehen — dazu noch bei herabgesetztem 
,Lichtsinn* des Patienten — ungtinstig wirken, also bei der 
Priifung mit einem weifsen Objekt auf dunklem Grunde ein 
kleineres Gesichtsfeld ergeben, als bei einer Untersuchung mit 
einem dunklen Objekt auf hellem Untergrunde. | 

So erklirt sich auch die betrachtliche Einschriinkung des 
Gesichtsfeldes bei der gewdhnlichen Perimeteruntersuchung, 
die in unserem oben S. 356 abgebildeten Schema zu sehen ist, 
da auch bei der gewéhnlichen Perimeteruntersuchung weilse 
Objekte auf dunklem Grunde verwendet werden. 

Bei der Entlassung des Patienten, als bei ihm die Fahig- 
keit, Oberfliichenfarben wahrzunehmen, wie wir noch sehen 
werden, wieder annihernd in normaler Weise vorhanden war, 
ergab auch die Gesichtsfeldpriifung am Perimeter eine nur 
ganz unwesentliche Einschriinkung. 


5. Das Fehlen der Wahrnehmung von Oberfiachenfarben und die sog. ,.Farben- 
_ Konstanz der Sehdinge“. 


‘ 


Ein bei normaler Tagesbeleuchtung schwarz aussehendes 
-Papier pflegt auch bei einer viel stiirkeren Beleuchtung (z. B. 
bei Sonnenbeleuchtung) fiir uns ,schwarz* zw bleiben, und ein 
bei normaler Tagesbeleuchtung weils aussehendes Papier pflegt 
‘auch in einer viel. schwicheren Beleuchtung (z. B. bei nicht zu 
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starker Dimmerung) ,,weifs“ zu erscheinen. Selbst wenn das 
schwarze Papier bei der intensiven Beleuchtung objektiv viel 
lichtstiirker ist als das in schwacher Beleuchtung befindliche 
weilse, und beide Papiere unter solechen Bedingungen simultan 
ee ae werden, pflegt jenes schwarz“, dieses ,,weifs* aus- 
zusehen. Diese Tatsache ist nur eines der vielen alltiglich 
beobachtbaren Beispiele fiir die weitgehendé Unabhangigkeit 
der tonfreien Farben der Sehdinge von der Anderung der 
Stirke der allgemeinen Beleuchtung. 

In ganz analoger Weise wie die tonfreien Farben bewahren 
auch die bunten Farben der Sehdinge trotz grifseren Wechsels 
der Beieuchtungsstirke oder -art fiir uns ein ziemlich unyer- 
indertes Aussehen: ein bei normaler Tagesbeleuchtung blau 
aussehendes Papier pflegt auch bei Gasbeleuchtung ,blau* zu 
erscheinen, obgleich es jetzt ein Strahlungsgemisch (diffus) 
reflektiert, das wir bei normaler Tagesbeleuchtung nicht blau, 
sondern braun sehen wiirden. 

Nachdem E. Hrrine zuerst die grofse Bedeutung ciner 
derartigen ,angeniiherten Farbenkonstanz der Sehdinge“ trotz 
grofsen quantitativen oder qualitativen Beleuchtungsanderungen 
erkannt und die in Frage kommenden Erscheinungen an einer 
Reihe zwingender Versuche dargelegt hatte ', stellte D. Karz die 
ausftihrlichsten experimentellen Studien tiber die betreffenden 
Farbenerscheinungen an. ? 

In theoretischer Hinsicht weichen die Auflassungen yon 
Herine und Karz nicht,unwesentlich voneinander ab. Beide 
Autoren vertreten zwar die Anschauung, dals es sich bei der 
ganzen Erscheinungsgruppe nicht um den Effekt irgendwelcher 
abstrakter Erwigungen tiber die Beleuchtungsverhiltnisse oder 
anderer ,.Beurteilungen* handelt, sondern um etwas, was im 


1 FE. Herne, Grundziige der Lehre vom Lichtsinn. 1. Lfg. 1903. S. 13 i. 

2 Die Untersuchungen von Karz erstrecken sich nur auf die Ver- 
hiltnisse des menschlichen Sehens. Heute wissen wir durch die 
Untersuchungen yon W. Konter (Optische Untersuchungen am Schim- 
pansen und am Haushuhn. Abhandl. d. Berl. Akad. d. Wiss., physik.- 
mathem. K1. 1915), dafs die Farbenkonstanz nicht allein fiir den Menschen 
in Frage kommt; sie gilt auch fiir die Anthropoiden und das (dem Men- 
schen so-viel ferner stehende) Haushuhn. z 


agg renga Cen geet mee 


Re, : 
4 - 
apa ib “salem, inosine 
y » ears “epg a in tp S en 7 ah TY I can alt eis 
2 balad> thin a ’ oat apne mten 9 i 
; atAhal? +4 a fygam! Seerey < dligw er ee » ay dul i wy Vtoiay pineotn: ror | 
ae = 4 Aghlaory thet Fee ah aedelov soaks et vane 
Lajh nS te te lel pl wee lon SA wectlaw WER dre beb- ele 
dy A slegale ll . t a rwe alg wryly +78 veh, di ee 
i iy nud i Les ee tity Oy suena: woe 
T oder hoe 8 " nae with doin mm 
ioW/ +egalaun goa al loot ere nihil i@edoivedD » 
tosh o ista od Gilt dara Do i sco fe toon Squaiey 
Lid ; + wa Tdtavpay trigoern Lal, seeyl> Taw aa ry whe sub aie taly obi ye bomber 
ee { Mm 51 wen kA antiviiis ad ’ lun erin a. oe 
etn) i Ray whoo 'T evbarsilauann i el a ne 
at bows au: OM Irioty ive: , tawdegdlse 1) ate doktor quite; ae seni 
be PACAR ( ni Sy wah pyoltiaRay que Th dow deste alin: 2 
aire noe hid wWbon sarc raflnxont id dion saint - ne ne rr 
' a 
» Wh eet WxmeT! 4 apehdsnt \ | 6 Peony tne, spe ni sea 
: . “ eee ee ae ‘cose ” sie shostD erm dnabd lure edad Saal wsotiow 
" et hs its at | iiioun he wolves {Ae i Ty) 7" rep! rendvoiie tal Weld ig rd ala Dds fils 


its : ‘ar ' ogee ait vei: five , ite ‘ ; : sbuueqes anne - ita 
| wad #4 indie wh suolads Peni oeballectotsbod eb rove va 


( ‘ : at, iWivajorws odtak 
P A An | , bs am ‘d = tae _ a Pra 4 , ssitisite) safouweM ants i Salam 338 my , 
| of Mint cialavraoedee® ¥ jat iio ma’ torade? vedo Retin ai 
. ale te : +e tim yawn ORI AE Sea 
Wee ve mv ' roy een ee = wu ehaew Fabia 
if@ j ty Bi —_ oid sits inf fod ala : 
; hor y : ” 7. a " evan’ *lbtece th" Whe 
po i ' land a. ree’ aohraane heh or an 
ae ant ‘ yutl ry Viiy erst i a ry - he. i ee bee Se "7 
oo, Ge “yo ikl PT , Se Dabie a on 
a - de : oy "3 maa 
Mt 


wi die pa Vwi pebGoT cate wipe) Meh detected ratinn f Pt be x 
api oe” Ti cy -4 » all 10 Aagpud hin e 7 
ie yt eiwie wlll) aedell Ct Se a woh 
° a Ore (inagy of tie) amie w aay aahas ih 
| keel ce ee | o 
4 #8 ain wre Se pecdgamtely lth Mek” kt 


Skee Sin? Mm eC gover bce 


ihe veel 


398 enter Adhémar Gelb. - ‘ [S4, 237 | 


strengen Wortsinne als ,Sehen“ bezeichnet werden miisse’, 
aber sie denken beztiglich der positiven Deutung der Er- 
-scheinungen yerschieden. Wahrend namlich Hertve die Farben- 
konstanz* in erster Linie auf ein Zusammenwirken bestimmter 
physiologischer Anpassungsvorrichtungen des ,fufseren* und 
»inneren“ Auges zurtickfithrt (Anderung der Pupillenweite ; 
Wechselwirkung der somatischen Sehfeldstellen und Adaptation)* 
und daneben die Wirksamkeit eines anderen, ,,psychologischen‘*, 
Faktors, namlich der sog. ,,Gedichtsnisfarben“ annimmt?, 
vermag Katz weder den genannten physiologischen Regu- 
herungsvorrichtungen noch den Gedichtnisfarben einen wirklich 
nennenswerten, geschweige denn entscheidenden Einflufs auf 
das Zustandekommen der Gee Farbenerscheinungen 
zuzuschreiben. ® 

Die positive Erklirung von Karz lautet, in kurzen Worten 
zusammengefafst, folgendermafsen: Wir schreiben den Dingen 
bestimmte Farbenqualititen als ihre ,eigentlichen“ Farben 
zu; es sind dies diejenigen Farben der Dinge,. die sie bei 
normaler Beleuchtungsstirke (d. h. einer Beleuchtungsstirke, 
,Wwie sie im Freien bei leichtbewolktem Himmel gegeben ist“) 
und helladaptiertem Auge zeigen.® Bei nicht normaler Be- 
leuchtung — einerlei, ob die Starke oder Qualitiit der normalen 
Beleuchtung einer Anderung unterliegt, — findet eine (auf 
individueller Erfahrung gegriindete) ,,Berticksichtigung“ der 
gerade herrschenden Beleuchtungsverhaltnisse statt, wodurch 
eine je nach dem Grade dieser ,,Beriicksichtigung“ verschieden 
starke zentrale Modifikation der netzhautmafsig vorliegenden 


' Hering, S. 19f.; Karz z. B. S. 107, 195 ff. 

* Wir erlauben uns der Kitirze halber statt von ,angeniiherter 
Farbenkonstanz der Sehdinge“ hier und im folgenden einfach von 
»Farbenkonstanz* zu sprechen. 

> Herre, S. 17 ff. : 

4 Hering, S. 6if., 19ff. die Farbe, in welcher wir ein Aufsending 
tiberwiegend oft gesehen haben, priigt sich unserem Gediichtnis unaus- 
léschlich ein und wird zu einer festen Eigenschaft des Erinnerungs- 
bildes. Was der Laie die wirkliche Farbe eines Dinges nennt, ist eine 
in seinem Gedachtnis gleichsam fest gewordene Farbe desselben; ich 
méchte sie die Gedichtnisfarbe des Dinges nennen.* g 

~>® Karz, 8. 216, 369{f. id ee PBA 
© Karz, ‘S..90f., 259, 373. 
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Farbenqualitiiten (der physiologischen Farben) erfolgt, und 
zwar in dem Sinne, dafs die netzhautmifsig vorliegenden 
Farbeindriicke den ,,cigentlichen* Farben der Dinge Ahnlicher 
und unter Umstinden bedeutend ahnlicher werden. 

Die ,, Berticksichtigung“ der Beleuchtungsverhiiltnisse iufsert 
sich, sagt Karz, in der Weise, dafs eine Scheidung, eine ,,ab- 
straktive Trennung“ zwischen ,, Beleuchtung* und ,, Beleuchtetem* 
vor sich geht.1 Eine derartige Trennung in ,Be- 
leuchtung“ und ,Beleuchtetes* ist indessen nach 
Karz — und dies ist fiir uns zuniichst das Wichtigste — immer 

rst méglich, wenn ,Oberflachenfarben“, gegeben 
sind. Je deutlicher, je priignanter Oberflichenfarben sich 
zu konstituieren vermégen, um so wirksamer erfolgt die ,,Be- 
riicksichtigung der Beleuchtungsyerhiiltnisse“, und um so ausge- 
sprochener zeigt sich demnach auch die Farbenkonstanz. Fur 
das ,System der Flachenfarben* gelte all dies nicht; hier, 
wo von einer Beleuchtung tiberhaupt nicht die Rede sein 
konne, falle die Trennung in ,Beleuchtung und Be- 
leuchtetes* und damit auch die Farbenkonstanz 
ganz weg.” 

Fiir die folgenden Ausfiihrungen- ist zunachst nur die 
immer Wieder von Katz betonte These wichtig, dafs die Er- 
scheinungen der Farbenkonstanz iiberhaupt nur mdglich sind, 
wenn Oberflichenfarben gesehen werden. Wenn man heute 
von ,Farbenkonstanz“, ,Gedachtnisfarben* usw. spricht, so hat 
man nur die speziellen Modifikationen und Eigenschaften der 
-Oberflichenfarben im Auge. 

Ist diese Auffassung zutreffend, so mufsten unsere Patienten, 
-solange bei ihnen die Wahrnehmung von Oberfliichenfarben 
vollstindig fehlte, ein anderes Verhalten gegeniiber den 
in Betracht kommenden Erscheinungen aufweisen als Nor- 


e 


male. 
Zar Beantwortung der Frage, wie sich der Patient zu den 


1 Karz, S. 156, 163, 172f. usw. — Wie sich Karz das Zustande- 
kommen einer derartigen ,,Trennung“ im einzelnen denkt, wie er speziell 
-das Erkennen der Verschiedenheit der Beleuchtungsstiirke oder -art zu 
-erkliren versucht, vgl. bei ihm, S. nee 

2 Karz, S. 13, 264f. usw. 
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Erscheinungen der Farbenkonstanz verhielt, wurden verschie- - 


dene Untersuchungen angestellt. 

Zunichst teilen wir die Ergebnisse folgender Versuchs- 
gruppen mit: 

1. wurden messende Versuche tiber sog. , Lichtperspektive* 
(Karz)? unternommen. 

2. wurden am Kranken solche Versuche gemacht, wie sie 
Katz bei seinen Beobachtungen und Versuchen_,tiber’ Be- 
schattung und Belichtung tonfreier Oberflachenfarben*  be- 
schrieben hat. ® 

1. Versuche tiber Lichtperspektive. In einem sehr 
grofsen Zimmer mit einem grofsen Fenster wurde in einer 
Entfernung von 14, m yom Fenster ein Farbenkreisel mit 
einer Scheibe aus schwarzen und weilsen Sektoren (Tuch- 
schwarz, Barytweils, Scheibendurchmesser = 18cm) aufgestellt. 
Ganz im Hintergrunde des Zimmers, etwa 7m vom Fenster 
entfernt, war ein sehr grofser weilser Karton angebracht. Der 
Patient safs (mit dem Rticken zum Fenster) in zirka %/, m 
Entfernung vor dem Kreisel. Ein mit 2 kreisrunden Lichern 
versehener Schirm wurde so angebracht, dafs ven dem im 
Hintergrunde des Zimmers befindlichen Karton und der Scheibe 
auf dem Kreisel nur kleine Ausschnitte zu sehen waren. Der 
Patient hatte die Aufgabe, die Sektoren so einzustellen, dafs 
ihm die m den Lichern des Schirms erscheinenden ,,Farbflecke“ 
von gleicher Qualitiit erschienen (EKinstellung des ,.Reduktions- 
wertes“). Nach Wegnahme des Schirmes mufste er das von 
ihm eingestellte Gemisch und den weifsen Karton in bezug 
auf ihre Farbigkeit miteinander vergleichen und angeben, ob 
er die mit Hilfe des Reduktionsschirmes hergestellte Gleichung 
auch unter diesen neuen Beobachtungsyerhiltnissen anerkenne. 

Es ergab sich ganz allgemein, dafs der Kranke 
nach Wegnahme des Schirmes die Gleichung 
zwischen den reduzierten Farbeindrticken nie an- 
erkannte. ,Hinten ist es heller und hier ganz dunkel“, erklarte 


1 Wir beschranken uns im folgenden auf die Befunde bei Fall I 
und beriicksichtigen Fall II nicht, da mit ihm nur wenige Versuche an- 
gestellt werden konnten, die aber dieselben Resultate aufwiesen. 

2 Karz, S. 99 ff. 

3 Karz, S. 163 ff. 
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stets der Kranke. Bei Beobachtung ohne Schirm mulste also 
dem Gemisch auf dem Kreisel mehr Weils zugefiigt werden. 
Der Patient verhielt sich demnach in dieser Beziehung wie 
ein Normaler. 

Wir geben ein Beispiel in Zablen und bezeichnen dabei 
(im Anschlufs an Karz) den Reduktionswert als Wert I, den 
nach Wegnahme des Schirmes gewonnenen Wert als Wert II 


(Grenzmethode),. 
Wert I: 12° Weils 10° Gelb? 838° Tuchschwarz 
Were LL eg Pik eens TG Pray, 2565" 3 
Da, wie oben S. 358 erwihnt, namentlich zu Beginn der 
Untersuchungen des Kranken — aus dieser Zeit stammt auch 
diese Versuchsreihe — die Unterschiedsempfindlichkeit fiir 


Farbenténe der Schwarz-Weifsreihe beim Patienten recht stark 
herabgesetzt war, so stellte der Kranke, je nachdem ob man 
bei der Grenzmethode von einem fiir den Patienten merklich 
zu hellen oder merklich zu dunklen Vergleichsreiz ausging, 
die Sektoren so ein, dafs ftir den Normalen die Scheibe — so- 
wohl bei Wert I als auch bei Wert I] — zu hell bzw. zu 
dunkel war. 

Ich machte Versuche auch der Art, dafls ich fiir mich 
die Werte I und II einstellte und den Patienten angeben liefs, 
ob er sie fiir richtig halte oder nicht. Der Patient ak- 
zeptierte ausnahmslos die fiir mich giiltigen Hin- 
stellungen und wies falsche Einstellungen (bei 
Vexierversuchen) — soweit er sie bei seiner herabgesetzten 
Unterschiedsempfindlichkeit als falsch erkennen konnte — 
ROT iie kk. 

2. Versuche mit ,Beschattung* tonfreier Ober- 
flachenfarben. Der Kreisel K (vgl. Fig. 132 auf S. 402), 
der ebenso wie im vorigen Versuch mit einer Scheibe aus 
schwarzem, weifsem und gelbem Sektor versehen ist, ist dem 
normalen, durchs Fenster F fallenden Tageslicht ausgesetzt. 
Zwischen dem Kreisel und dem Papierbogen P (Barytpapier 


1 Wegen gelblicher Ténung des Kartons mufste auf dem Kreisel 
ein kleiner Sektor Gelb als chromatischer Zusatz mitverwandt werden. 
2 Dieser Wert war so ausgefallen, dafs mir die Scheibe noch etwas 


-zu dunkel erschien. 
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oder weifser Karton) befindet sich eine schwarze Holzwand W, 
so dafs P unter herabgesetzter Beleuchtung steht. 


£. K Ft 


Fig. 132. 

Die Sektoren der Scheibe wurden von mir mit Hilfe eines 
Doppelschirmes so eingestellt, dafs der Papierbogen P und die 
rotierende Scheibe Licht von gleicher retinaler Wirksamkeit 
(diffus) reflektierten. Darauf betrachtete der Patient die in 
den Léchern des Doppelschirmes erscheinenden Lichtflecke 
und erklirte sie fiir gleich aussehend. Nach Wegnahme 
des Schirmes erschien dem Kranken der Papier- 
bogen ausnahmslos ,bedeutend“ heller als die 
Scheibe. Gleichzeitig erklirte der Patient, dafs die hellere 
Farbe des Bogens wesentlich ,diinner“ erscheine als die 
auf dem Kreisel. (Vgl. dazu unsere friiheren Ausfiihrungen 
tiber die verschiedene ,,.Dicke* der Farben.) 

Ich fiihre wieder ein Beispiel in Zahlen an, beim dem 
sowohl Wert I als auch Wert II vom Patienten ganz allein 
ermittelt wurde? (Grenzmethode). 


Wert I: 385° Weifs 20° Gelb 301,5° Tuschschwarz 

Wert li 17%6" re, PO kate eee Oe ; 
Diese vom Patienten ermittelten Werte wurden von verschiedenen 
Normalen, denen sie zum Vergleich vorgeftihrt wurden, an- 
erkannt (von indiyiduellen Unterscbieden sehen wir hier ab). 
Fiir mich war Wert II so, dafs mir die Scheibe sogar etwas 
zu hell erschien. Der Patient verhielt sich, wie man 
ersieht, auch unter diesen Versuchsbedingungen 
in bezug auf die sog. Farbenkonstanz wesentlich 
wie ein Normaler. . 


” 


Zusammenfassend ko6nnen wir also feststellen: Das Ge- 
gebensein von Oberflachenfarben ist bei diesen 


- 1 Wert I wurde aus Riicksicht auf den Patienten und wegen Zeit- 
ersparnis gewohnlich yon mir eingestellt. 
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Versuchen nicht, wie Katz meint, die unbedingt 
notwendige Voraussetzung fiir das Zustande- 
kommen der Erscheinungen der Farbenkonstanz. 


Um so auffallender war es zuniichst, dafs sich der Kranke 
keineswegs wie ein Normaler verhielt, wenn man Versuche 
machte, die in irgendeiner Form den von Herine (a. a. O. 8.8) 
beschriebenen Versuch mit dem Schatten, den ein aufgehiingter 
Papierschnitzel auf eine weifse Unterlage wirft, nachahmten. 

Wenn man den Schatten eines beliebigen Gegenstandes. 
etwa eines Stativs, auf irgendeine hellere oder dunklere Fliiche 
warf, so gab der Kranke immer nur an, dafs er an der be- 
treffenden Stelle ,dunkle Partien“ sihe. 

Wid nun die niihere Untersuchung ergab, vermochte der 
Kranke diese dunkleren Partien niemals als Schatten autf- 
zufassen. Nur rein abstrakt wulste er, dafs es so etwas wie 
Schatten gibt. Eine anschauliche Vorstellung dayon konnte man 
ihm aber bei diesen Versuchen auf keine Weise vermitteln. Auch 


die Schatten, die im gewéhnlichen Leben auffallen miissen. 


fafste er nicht als Schatten auf, selbst wenn man ihn daraut 
bringen wollte. So wird auch seine Auffassung der. Tuchfalten 
bei dem Versuch verstindlich, den wir (oben S. 373) zum 
Nachweis der fehlenden Anschmiegsamkeit der Farben an die 
Oberfliiche der Gegenstiinde schilderten. 

Beim Schattenversuch fehlten dem Pa- 
tienten also im Gegensatz zu den Befunden 
bei den beiden anderen Prtifungen die Kr- 
scheinungen, wie sie beim Normalen vor- 
liegen. 


Wir haben zwei verschiedene Befunde, die der Erklirung 
bediirfen. Einmal, dafs die Erscheinungen der Farbenkonstanz 


unter bestimmten Bedingungen auftreten konnten, obgleich 


der Patient keine Oberflaichenfarben hatte, sodann das Aus- 
bleiben dieser Erscheinungen beim Schattenversuch. Fassen 
wir zunichst den ersten Befund ins Auge. 


Dafs bei der Erkliirung unseres Versuchsergebnisses den von HEerinc 
angefihrten Regulierungsvorrichtungen unseres Auges bei weitem nicht 
ein so grofses Gewicht beizumessen ist, wie es Hsrinc selbst bei ahn- 
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lichen Versuchen tun zu miissen glaubte, brauchen wir nicht nither zu 
erértern. Gegen die betreffende Anschauung Herries liegen bereits eine 
Reihe biindiger, darunter auch auf experimenteller Grundlage erhobener 
Einwiinde von G. E. Mizrer’, D. Karz®, E, R. Jaznscn® und W. Kéutrr‘ 
vor. In ganz analoger Weise wie die genannten Autoren kénnten auch 
wir in bezug auf unseren Befund argumentieren. 


Auch hinsichtlich des Einflusses der sog. , Gediichtnisfarben* denken 
wir, namentlich wenn es sich um solche und dhnliche Laboratoriums- 
versuche handelt, wie oben, wesentlich so wie Karz, der den Ge- 
dichtnisfarben einen Einflufs auf die Ergebnisse der eigenen messenden 
Versuche iiberhaupt abspricht (S. 216, 370). Eine Gedichtnisfarbe, 
sagt er, kénne sich nur fiir solche Objekte ausbilden, denen ihrer 
Natur nach eine bestimmte Farbe zukommt oder fiir solche, die in ge- 
wisser Weise individuell bestimmt sind. Da nun die tonfreien und 
bunten Papiere, die bei seinen Versuchen Verwendung fanden, weder 
irgendwie ausgezeichnet, noch individuell irgendwie bestimmt, noch den 
Vpn. von friiher bekannt waren, so behauptet Karz — und unserer 
Meinung nach mit vollem Recht —, dats unter solchen Umstianden 
seinen Beobachtern keine ,Winke zur Reproduktion von Gediichtnis- 
farben“ gegeben worden wiren. — Das Gleiche, was Karz von den bei 
seinen Versuchen gebrauchten Papieren .behauptet, mitissen natiirlich 
auch wir hinsichtlich der Papiere erkliiren, die yon uns boi unseren 
Versuchen verwendet wurden. Der Patient hatte im Laufe der ein- 
gehenden Untersuchungen so viel yerschiedene tonfreie und bunte 
Papiere und Kartons yon der verschiedensten Gréfse und Form gesehen, 
dafs es wohl ausgeschlossen erscheint, dafs sich bei ihm gerade fiir die- 
jenigen Papiere, die bei den hier in Frage kommenden Versuchen ge- 
braucht wurden, Gedachtnisfarben ausgebildet haben. 


Bei der Angabe der Richtung, in der unserer Meinung 
nach eine Erkliarung des Ergebnisses zu suchen ist, gehen 
wir am besten von den Ausfiihrungen von Karz aus. Eine 
restlose Deutung lifst sich auf Grund der Befunde an unserem 
Patienten deshalb noch nicht geben, weil dazu, wie es sich 


: 1G. E. Miter, Zur Grundlegung der Psychophysik. Berlin 1878. 
S. 419. 

= Karz S. 369f. : 

3. R. Jaenscn, Uber Grundfragen der Farbenpsychologie. Ber. 
tib. d. VI. Kongr. f. exper. Psychol. I. Teil hrsg. v. F. Scnumann. (Leipzig, 
Barth. 1914.) S. 4d ff. ‘ aie z 

4 W. K6éuter, Optische Untersuchungen am Schimpansen und am 
Haushuhn. Abhandl. d. Berliner Akad. d. Wiss.; math.-phys. Kl. (1915), 
§. 54 ff. i . fe ae 


in dem gleichen Sinne 
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gleich zeigen wird, noch besondere Untersuchungen tiber das 


Zustandekommen des Gegenstandsbewulstseins erforderlich sind. 


Es kommt uns hier nicht auf eine erschépfende kritische 
Untersuchung der Karzschen Darlegungen an. Wir brauchen 
z. B. nicht niiher zu untersuchen, ob die Begriffe der ,,eigent- 
lichen“ Farbe und der ,normalen Beleuchtung“ in den yon 
Katz gegebenen Fassungen zutreffen, oder ob gerade hier 
noch eine Revision seiner Theorie geboten ist. Worauf es 
hier ankommen muls, ist die Klirung der Frage, wie es méglich 
war, dafs unser Patient auch beim Gegebensein von ,,Flachen- 
farben“ eine ,,abstraktive Trennung“, eine ,,Scheidung“ zwischen 
Beleuchtung und Beleuchtetem im Sinne von Karz vollziehen 
konnte. 

Bei Karz stehen die verschiedenen riumlichen Higen- 
schaften der Farben, ihre verschiedene Lokalisation und Raum- 
erfiillung, im Mittelpunkte seiner Ausftihrung. Dementsprechend 
ergibt sich auch nach Karz fiir das Problem der Erscheinungs- 
weise eine Zwitterstellung: Die Untersuchungen daritiber finden 
zu einem grofsen Teil in dem Grenzgebiet zwischen Raum 
und Farbe statt (Karz 8S. 5). Bei der naheren Beschreibung 
der verschiedenen riumlichen Erscheinungsformen  tiber- 
schreitet aber Karz die Grenzen einer Differenzierung 
der Farbphinomene nach nur raumlichen Gesichtspunkten, 
indem er den Dingbegriff einfiihrt, der dann im 
Laufe seiner Untersuchungen eine unseres Erachtens nicht 
ganz klare theoretische Rolle spielt. Karz fiihrt ibn 
schon bei der Abgrenzung der Oberflichenfarben von den 
Flichenfarben ein. So sagt er: ,,wie auch immer eine Ober- 
flachenfarbe auftritt, wird ein Gegenstand als ihr Triiger vor- 
gestellt.. . . jede Oberflichenfarbe bedeutet also zugleich eine 
farbige Qualitit eines Objektes. Demgegentiber verbindet sich 
mit einer Flichenfarbe nicht im gleichen Sinne der Eindruck, 
dafs sie eine Gegenstiindlichkeit andeutet (S. 13). Die Fhichen- 
farben wollen, so wie sie erscheinen, als raumfiillendes Quale 
(Hermnc) genommen werden. Abnlich lesen wir: ,,die-Ober- 
flichenfarben repriisentieren unverinderlich gedachte farbige 
Qualitaten von Gegenstiinden.... die Flichenfarbe weist nicht 
‘wie die Oberflichenfarbe auf eine 
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Gegenstindlichkeit als ihren Triiger hin, sie reprisentiert dem- 
entsprechend auch keine feste farbige Qualitat‘‘ (S. 265). 

Gegentiber diesen Ausfiihrungen ist zunichst einmal -fest- 
_zustellen, dafs nicht nur Oberflachenfarben sondern auch Farben 
von ganz anderer Erscheinungsweise, z. B. Raumfarben, auf 
Gegenstinde als ihre Trager hinweisen kénnen. Karz sagt selbst, 
man diirfe nicht Oberflichenfarben schlechthin mit Gegenstands- 
farben identifizieren, denn sonst kénute , dieser Terminus in 
gewissen Fallen irrefiihren. So schreiben wir wohl einem 
Objekt aus rotem Glas oder einer gleichgefarbten Fliissigkeit 
das Rot als Gegenstandsfarbe zu; der in den beiden Fiillen 
ausgeléste farbige Eindruck hat aber durchaus nicht den 
Charakter einer Oberflichenfarbe, besitzt vielmehr den Charakter 
der ... Raumfarben“ (8. 8). 

Wir sehen also, dals Farbeneindrticke von sehr 
verschiedenerriumlicher Erscheinungsweise 
Gegenstandsfarben sein kénnen. 

Wenn nun Karz weiter sagt, dafs beim Gegebensein von 

Oberflachenfarben ausnahmslos das Bewulstsein einer 
Gegenstindlichkeit als des Tragers der Farbe vorliegen muls, 
so kénnen wir ihm darin nicht ohne weiteres zustimmen; 
negative Nachbilder z. B., die nach erfolgter Reizung um- 
schriebener Netzhautpartien auftreten, nehmen bei ihrer Pro- 
jektion auf eine Oberfliiche, wie Karz selbst sagt (S. 56, 63), 
den Charakter von Oberfliichenfarben an. Nun haben wir 
aber bei derartigen Nachbildern nicht das Bewulstsein, dials 
hier die Oberflichenfarben auf einen Gegenstand als ihren 
Trager hinweisen: es fehlt ihnen gerade der eigentliche Re- 
alitatscharakter. 

Wendet man dagegen ein, dafs das Bewulstsein der Gegen- 
stindlichkeit hier nicht absolut fehle, sondern nur irgendwie 
herabgesetzt wire, so mufs man demgegentiber wieder betonen, 
dafs man gleichgeformte und gleichgrofse negative Nachbilder 
bei gesehlossenen Augen haben kann, die in diesem 
Falle, wie Karz selbst nachweist, flachenfarbig sind, dabei 
aber in bezug auf den Realititscharakter sich genau so ver- 
‘halten, wie die oberflachenfarbig erscheinenden Nach- 
bilder bei ihrer Projektion auf irgendeine Oberflache. * 

1 Fine Bestatigung dafir, dafs den Oberflichenfarben der Gegen- 


Ne 
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Die Flichenfarben sollen nun nach Karz nicht im selben 
Sinne auf einen Gegenstand als ihren Triiger hinweisen wie 
die Oberfliichenfarben. Das ist in bezug auf solche Farben- 
eindriicke, wie wir sie namentlich im Laboratoriumsyersuch, 
etwa in Spektralapparaten, im gelochten Schirm usw. kennen, 
sicher richtig. Aber ftir die gewéhnlichen flachenfarbigen 
Hindriicke unseres Patienten gilt das ebenso sicher nicht. 
Fiir ihn waren die Flichenfarben seiner Um- 
gebung Gegenstandsfarben, wenn nicht durch 
kiinstliche Versuchsbedingungen die Unméglichkeit der Be- 
ziehung der Farben aut Gegenstiinde als ihre Trager erzwungen 
wurde. Es war fiir den Kranken von grifster Bedeutung, 
dafs er die tonfreien bzw. bunten Farben, die sich ihm fir ge- 
woéhnlich aufdriingten, trotz des Umstandes, dafs sie hinsicht- 
lich ihrer Lokalisation undRaumerfitllung saimt- 
liche Merkmale von Flichenfarben besafsen, 


als einem Aufsendinge angehdérig, d. h. also als Gegenstands- 


farben auffafste. Dadurch haben sich bei unserem Patienten 
Verhiltnisse entwickelt, von denen sich der Normale keine 
absolut zutreffende Vorstellung bilden kann. Bei dem Kranken 
konnten die Farben ohne die riumliche Erschei- 
nungsweise als solche zu aindern, sowohl auf 
einen Gegenstand als Trager hinweisen, als auch nicht. 
Wenn er z. B. durch einen gelochten Schirm sah, so sah er 
nur Flichenfarbe ohne einen Triiger, sonst einen fliichenfarbig 
erscheinenden Triger. 

Gerade darin, dafs der Kranke die ihm fiir gew6éhnlich 
gegebenen Fliichenfarben als Gegenstandsfarben auffafste, war 
fiir ihn die Méglichkeit des Zustandekommens der Erschei- 


standscharakter unter Umstinden fehlen kann, finde ich in einer eben 
erschienenen (erst wiihrend des Druckes dieser Arbeit mir bekannt ge- 
wordenen) Untersuchung yon Wirrmayy tiber die Inyersion wirklicher 
Korper. (Arch. f. d. ges. Psychol. 39, Heft 1/2.) Die Farben eines in- 
vertiert gesehenen kérperlichen Gebildes kénnen den ausgesprochenen 
Charakter von Oberflichenfarben haben und dabei doch nicht Gegen- 
standsfarben, d. h. feste, farbige Qualititen des invertierten Gebildes 
reprisentieren. Bei der Nachpriifung der Versuche von WirrMann 
konnte ich seine Beobachtungen im allgemeinen bestitigen, fand aber, 
dafs verschiedene Personen sich in dieser Beziehung vergschieden ver 


halten kénnen. 
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nungen der Farbenkonstanz unter den angegebenen Be- 
dingungen vorhanden. Ist einmal das Bewuflstsein 
da, dafs eine Farbe Gegenstandsfarbe ist, so 
gentigt. dies, damit die Erscheinungen der 
Farbenkonstanz unter den gewiahlten Bedin- 
gungen zustandekommen. Auf die spezielle Art der 
riumlichen Erscheinungsform kommt es dann nicht mehr an. 
Es ist dazu also auch nicht, wie es Karz fiir notwendig halt, 
eine méglichste Priignanz von Oberflichenfarbigkeit erforderlich. 

Gewils hat die optische Struktur der Sehdinge, ihre feste 
Gestaltung infolge der bestehenden Wahrnehmungsstérung bei 
unserem Patienten gelitten — dafiir spricht ja schon die 
Discrepanz zwischen den optischen und taktilen Eindrticken, 
von der der Kranke anschauliche Schilderungen gab — aber 
doch nicht in dem Malfse, dafs ihm das Bewulstsein, Gegen- 
stiinde vor sich zu haben, fehlte — wenigstens nicht mehr zu 
Beginn unserer Untersuchungen. 

Eine Bestatigung dafiir, dafs es auf Oberfliichenfarbigkeit 
als solche beim Zustandekommen der Farbenkonstanz nicht 
ankommt, sondern nur auf das Bewulstsein, Gegenstandsfarben 
vor sich zu haben, sehen wir bei Gegenstiinden, deren Farben 
den Charakter von Raumfarben haben. Fiir uns bleibt z. B. 
ein Glas Tinte, das im diffusen Tageslicht blau erscheint, auch 
bei Gasbeleuchtung ,,blau‘, obgleich wir es jetzt mit einem ob- 
jektiven Lichtgemisch zu tun haben, das wir bei Tageslicht 
fiir braun erkliren wiirden. 

Wenn man die Ausfiihrungen von Katz mit Aufmerksam- 
keit verfolgt, so erkennt man, dafs auch er im Grunde nicht 
umhin kann, die grofse Bedeutung des Bewulstseins der Gegen- 
stiindlichkeit fiir das Zustandekommen der ,,Trennung von Be- 
leuchtung und Beleuchtetem* in Betracht zu ziehen. Das geht 
schon daraus hervor, dafs Katz die Farbenkonstanz im Gegen- 
satz zu Herine nicht als die Ursache dafiir ansieht, dafs 
wir bestimmte Farben als feste, unverinderlich gedachte Quall- 
titen von Gegenstinden auffassen!, sondern im Gegenteil das 


1 Indem Herne die Farbenkonstanz fiir eine der merkwiirdigsten 
und wichtigsten Tatsachen im Gebiete der physiologischen Optik er- 
klart, weist er darauf hin, dafs ohne diese Konstanz: die Farben der 
Aufsendinge sich in einer praktisch sehr unzweckmafsigen Weise fort- 
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Bewulstsein, dafs nur Gegenstande Triger fester 
Farben sein kénnen, als die im letzten Grunde notwendige 
Voraussetzung fiir das Zustandekommen der Farbenkonstanz 
halten mufs. Denn die ,,eigentliche Farbe‘, die Karz gerade 
zur Erklirung der ganzen Erscheinung fortwahrend heran- 
zieht, ist ja eine feste Farbe, wie sie nach Karz unter be- 
stimmten Beleuchtungsverhiiltnissen — den ,normalen“ — 
vorliegt. Aber zu einer klaren Trennung zwischen Gegen- 
standsfarben und Erscheinungsweisen der Farben ist es bei 
ihm nach unserer Meinung’ nirgends gekommen, und zwar 
deshalb, weil, wie gesagt, die rdumlichen Eigenschaften 
der Farben fortwihrend seinen Gedankengang in der Unter- 
suchung bestimmen. Er sagt zwar einerseits in bestimmten 
Zusammenhingen, dafs ohne das Bewulstsein der Gegenstiind 
hichkeit die in Frage kommenden Erscheinungen nicht zustande 
kommen k6nnen (so z. B. S. 374, 409), benutzt aber dabei die 
Begriffe ,,Gegenstandsfarbe“ und ,,Oberfliichenfarbe* als syno- 
nyme Begriffe (z. B. ausdriicklich auf S. 374). 


Die Folgen hiervyon zeigen sich auch deutlich in der Art, wie er 
manche seiner Befunde erklirt. Wir greifen als Beispiel seine Versuche 
mit sehr kurzen Betrachtungszeiten heraus. Karz stellt fest (S. 203. . 
dafs auch bei einer aufserordentlich kurzen Expositionszeit, die Er- 
scheinungen der Farbenkonstanz zwar noch in erheblichem Mafse aui- 
treten, dafs sie aber im Vergleich mit den entsprechenden Erschei- 
nungen bei gew6hnlicher (dauernder} Beobachtung doch weniger deut- 
lich sind. Auf Grund seiner Beobachtungen und der seiner Vpn. finde: 
er dabei, dafs bei tachistoskopischer Vorfiihrung ,die Objekte mehr 
einen Bildcharakter annehmen, dafs ihnen bis zu einem gewissen 
Grade der Charakter der Stofflichkeit fehlt* (S. 210), und fihrt diese 
Verinderung in der Wahrnehmung der Stofflichkeit auf eine herab- 


wihrend findern wiirden. und fahrt dann folgendermafsen fort: ,,Wenn 
sich ... die Farben der Aufsendinge den Anderungen der Beleuchtung 
entsprechend fortwaihrend andern wiirden, so wirde es gar nicht 
dazu kommen, dafs die einzelnen Dinge bestimmte Farben 
fiir uns haben, welche wir als wesentliche Eigenschaiten 
derselben auffassen und als ihre wirklichen Farben be- 
zeichnen, vielmehr wiirden wir der Kreide oder der Kohle das Weils 
bzw. Schwarz ebenso wenig als ein stindiges Attribut beilegen, wie dem 
Eisen das Kalt oder Warm, welches uns von demselben je nach seiner 
wechselnden Temperatur erzeugt und von uns als eine nur zufallize 
Eigenschaft desselben genommen wird.* : 
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gesetzte Deutlichkeit der Oberflichenstruktur zuriick. Damit, sagt Karz, 
nahern. sich die Farben in ihrer Erscheinungsweise der der Flichen- 
farben. Damit kommen die peripheren Faktoren mehr zu ihrem Recht 
(S. 211). 

Wir sehen somit, dafs Karz die Erklirung der Erscheinung haupt- 
siichlich auf das Zuriickgehen der Oberflachenfarbigkeit aufbaut und 
nicht, wie es bei den genannten Beobachtungen doch gewifs nahelag, 
auf den Bildcharakter der Objekte, d. h. die geringere Deutlichkeit des 
Bewulstseins, Gegenstandsfarben zu haben. 


Wir wenden uns nun zur Erklirung des zweiten Befundes, 
des Fehlens der Auffassung von Schatten. Beim Schatten- 
versuch waren die Bedingungen anders. Wahrend man bei 
den beiden S. 400f. geschilderten Versuchen nicht den Eindruck 
hatte, dafs der schlecht beleuchtete Papierbogen ,,beschattet“ 
war, sondern den, dafs der Bogen sich in einem ,schlecht 
beleuchteten Raum” (Karz) befand, handelte es sich beim 
Schattenversuch um die prignante Auffassung von Schatten 
als solchen. Hier mulste der Patient, um wirklich den 
HBindruck eines ,auf einer Oberfliche liegenden* 
Schattens zu haben, besser strukturierte Wahrnehmungsgebilde 
haben, als es tatsichlich der Fall war. Vor allem mufste ihm 
die Moglichkeit gegeben sein, eine wirklich straffe Oberfliche 
zu sehen, was ihm aber infolge seiner Stérung unmoéglich war. 


In diesem Zusammenhang sei erwihnt, dafs der Kranke sowohl im 
Stadium der Achromasie wie in dem der Restitution, solange die Fihig- 
keit, Oberflachenfarben zu sehen, noch nicht wiedergekehrt war, niemals 
die Ausdriicke ,schwarz“ und ,weifs“, sondern immer nur ,hell“ und 
,dunkel* verwandte. Man glaube nicht etwa, dafs diese Tatsache mit 
der oben (S. 360) erwihnten Farbennamenamnesie zusammenhing. Das 
ging daraus hervor, dafs der Kranke immer wieder versicherte, er wiifste 
zwar, dafs man z. B. Wiasche, Schreibpapier usw. als ,weifs“, Kohle als 
~schwarz* bezeichnen miisse — er selbst hatte es friiher ja getan —, 
aber er kénnte jetzt nicht den Grund einsehen, weshalb man das tiite. 
Das ist doch hell* pflegte er zu sagen, indem er z. B. auf Papier zeigte, 
»was bedeutet noch weifs?*! ,Weifs* und ,Schwarz“ sind eben in 
diesen Fallen Priadikate von Oberflichenfarben, die er ja tatsiichlich 
nicht sah. Erst in einem bestimmten Stadium der Restitution, als er die 

1 Schon Herisc hat darauf hingewiesen, dafs zwischen den Be- 
griffen ,hell* und ,dunkel* einerseits und ,weifs‘ und ,schwarz* 
andererseits ein Unterschied besteht, a. a. O. S. 1L 
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hellen Oberflichen wirklich als Oberfliichen sah, begriff er auch ‘wieder, 
was ,,weils* bedeutet. ; 


‘ 


Es ergibt sich also fiir das Problem der Farbenkon- 
stanz die Feststellung, dafs ihre Erscheinungen zu- 
stande kommen kénnen, sobaldGegenstands- 
farben gegeben sind. Die spezielle Art der 
riumlichen Erscheinungsweise der Farben 
als solche ist belanglos. Wohl aber ist das 
Mafs, in dem der Farbenfriger strukturiert 
erseheingt;) «fir .das *Zustatidekommen »be- 
stimmter hier in Frage kommender Erschei- 
nungen (Schatten) von ausschlaggebender Be- 
deutung. 


III. Wiederkehr der Wahrnehmung yon Oberfliichenfarben. 


_ -Wir beschriinken uns auf die Darstellung der Restitution 
der normalen Farbenwahrnehmung bei Fall I, bei dem der 
Restitutionsprozefs relativ rasch war‘ und besonders gut be- 
obachtet werden konnte. Bei Fall IJ konnte man aus dufseren 
Griinden keine eingehenden Beobachtungen anstellen. Der 
Restitutionsprozefs verlief bei diesem Kranken auch langsamer, 
da man bei seiner Entlassung, trotz des Umstandes, dafs bei 
ibm die Stérung nicht in so ausgeprigter Form bestand, noch 
deutlichere Reste der Stérung nachweisen konnte, als bei dem 
anderen Patienten. 

Der Verlauf des Restitutionsprozesses bei Fall I war aber 
derart, dafs er in theoretischer Hinsicht von grofser Bedeutung 
sein diirfte. 

Der Kranke lokalisierte die Ebene, in der er die Farbe eines 
Objektes sah, allmiihlich immer weniger weit vor die 
Oberfliche der Gegenstinde. Die Farben wurden immer 
weniger dick, so dafs bei Wiederholungen der verschiedenen 
Versuche, die wir friiher beim Nachweis des Fehlens der Wahr- 
nehmung von Oberflichenfarben geschildert haben, sich immer 


1 Dieser Restitutionsprozefs setzte ca. 21/, Monate nach dem Beginn 
der Wiederkehr des normalen Farbensinnes als solchen ein und wurde 
bis zur Entlassung des Patienten, die dann nach etwa weiteren 2 Monaten 
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‘geringere quantitative Werte ergaben. Wurden z. B. dem 
Patienten die mit tonfreien und bunten Papieren tiberzogenen 
--Platten zuerst in frontalparalleler Orientierung geboten und 
-dann aus dieser Lage gedreht, so. gentigte ein immer kleinerer 
-Drehungsbetrag, damit der Patient die ‘vorgenommene Drehung 
‘feststellen konnte. 

Schliefslich kam es dazu, dafs ganz bestimmte 
‘Farben den ausgesprochenen Charakter yon Ober- 
flichenfarben anndhmen und zwar zuerst die 
hellen, zuletzt die dunklen. Bei der Entlassung des 
-Kranken bestand die Stérung nur noch bei den dunkelsten 
Farben, aber auch da nur noch in ganz geringem Mafse und 
nur im indirekten Sehen. 

Besonders wichtig erscheint uns die Tatsache, dafs die 
Wahrnehmung von Oberflichenfarben zuerst, im 
zentralen Sehen wiederzukehren begann. Wenn 
z. B. der Patient die Mitte eines farbigen Kartons fixierte, .so 
‘erschien ihm der in der unmittelbaren Umgebung des Fixa- 
‘tionspunktes befindliche Teil des Kartons, entsprechend einem 
Gesichtswinkel von etwa 3°, oberflichenfarbig, wahrend die 
‘peripher gesehenen Partien immer noch den Charakter der 
Flichenfarben hatten. Sie erschienen immer noch ,,dick“, und 
zwar, um so dicker, je weiter sie vom fixierten Gebiet entfernt 
waren. Die Folge davon war, dafs der Kranke, wie er von 
selbst oft angab, den Eindruck hatte, die Mitte des Kartons 
sei ,tiefer“ oder ,weiter entfernt* von ihm als die seitlichen 
‘Teile. Der Karton erschien also dem Patienten gleichsam 
‘konkay, nur zeigte seine Mitte, wenn sie yom Patienten zentral 
betrachtet wurde, ein strafferes Gefiige, eine festere Struktur 
als die seitlichen Partien. 

Am besten konnte der Patient solche Beobachtungen beim 
Schreiben machen. Wenn er schrieb, so tauchte die (zentral 
gesehene) Federspitze nicht mehr wie friiher ,ims Helle des 
‘Papieres hinein“: die entsprechende Partie des Papieres hatie 
‘schon den Charakter einer Oberflichenfarbe angenommen, 
wihrend die noch gleichzeitig gegebenen aber indirekt ge- 
-sehenen eile des Papierbogens noch ,dick* waren. Uber- 
raschend fiir den Patienten war dabei der Umstand, dafs beim 
Verfolgen der Federspitze mit den Augen die indirekt gesehene 
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dicke Farbe des Papieres sich fest an die Oberfliiche desselben 
anschiniegte, sobald, der Kranke , dorthin sah“. 


Die grofse theoretische Bedeutung der geschilderten Be- 
funde tritt erst véllig zutage, wenn man die am Patienten 
gewonnenen Ergebnisse mit bestimmten Beobachtungen des 
Normalen im indirekten Sehen vergleicht. 


Auch beim Normalen kénnen, worauf Katz ausdriicklich 
hingewiesen hat, peripher gegebene Farbeneindriicke den 
»Flachenfarben sehr nahe stehen oder geradezu den Charakter 
der Fliichenfarben haben“ (Karz, S. 290ff.). Dies ist aber beim 
Normalen nur unter ganz bestimmten Beobachtungsbedingungen 
der Fall, z. B. wenn wir auf die Himmelsfliiche blicken und 
ein Objekt, etwa ein Papierstiickchen, ins Gesichtsfeld ein- 
fiihren: Das Papierstiickchen hat dann, bis es nahezu zentral 
gesehen wird, den Charakter einer Flichenfarbe. Dagegen 
haben ftir uns die peripheren Farbeneindriicke den Charakter 
der Flachenfarbe nicht, wenn sich, wie Karz sagt, ,,Motive 
vom Zentrum aus“ fiir die oberflichenfarbige Auffassung der 
peripher gesehenen Teile geltend machen. So gewinnt man 
bei Fixation der Mitte eines gréfseren Papierbogens den Ein- 
druck, dafs der ganze Papierbogen, auch seive indirekt ge- 
sehenen Partien, im wesentlichen den Charakter einer Ober- 
flachenfarbe haben. 

Karz geht nicht niiher auf die Frage ein, welcher Art die 
vom Zentrum ausgehenden Motive sind, die beim Normalen 
eine oberflichenfarbige Auffassung der peripher gesehenen 
Teile eines gréfseren Papierbogens oder eines sonstigen Gegen- 
standes bewirken. Die Méglichkeit zur Beantwortung dieser 
wichtigen Frage diirften uns die Verhiiltnisse bei unserem 
Kranken geben. 

Fiir den Kranken hatten ja, wie wir eben gesehen haben, 
peripher gegebene Farbeneindriicke nicht nur dann den Cha- 
rakter der Flichenfarben, wenn sie isoliert, etwa als Farbe 
eines peripher gebotenen Papierstiickchens, auftraten, sondern 
auch dann, wenn sie als peripher betrachtete Teile eines 
gréfseren zusammenhingenden Gegenstandes gegeben waren. 
Die von Karz postulierten, ,,vom Zentrum ausgehenden Motive“ 
fiir die oberflichenfarbige Auffassung der peripheren Partien 
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mtissen demnach dem Patienten gefehlt haben. An welchen 
Motiven kann es nun unserem Patienten gemangelt haben? 

Wir wissen nach all unseren bisherigen Darlegungen, dafs 
die Sehdinge fiir unseren Kranken in ihrer ganzen Struktur 
in hohem Grade gelockert waren. Die einzelnen ,,Teile“ eines 
Sehdinges wiesen naturgemiifs nicht die normale innere Bin- 
dung untereinander auf, wie die Sehdinge des Normalen. ‘Und 
dieser Mangel an der festen Gestalt ist offenbar die Ur- 
sache dafiir, dafs der Kranke noch zur Zeit, als er im zentralen 
Sehen bereits Oberfliichenfarben hatte, nicht imstande war, 
die indirekt gesehenen Teile eines in sich zusammenhingenden 
Ganzen oberflichenfarbig aufzufassen. Infolge des Mangels 
an der inneren Bindung der indirekt und der zentral gesehenen 
Teile niiherten sich die Beobachtungsbedingungen beim zentralen 
Betrachten z. B. eines Papierbogens jenen Beobachtungs- 
bedingungen beim Normalen, unter denen ein peripher ge- 
gebener Farbeneindruck fiir sich isoliert auftritt und auch dem 
Normalen flichenfarbig erscheint. Umgekehrt bewirkt das 
Gegebensein einer festen Gestalt beim Normalen, dafs fiir ihn 
beim zentralen Betrachten eines ganzen Papierbogens die in- 
direkt gesehenen Partien, die, isoliert geboten, flichenfarbig 
erscheinen, dieselbe riumliche Erscheinungsweise annehmen, 
wie die zentral gesehenen. 


Nach dieser Auffassung bedeutet die Erregung peripherer 
Netzhautpartien in physiologischer Hinsicht etwas anderes, je 
nachdem ob die betreffende periphere Partie fiir sich isoliert 
erregt wird oder die Erregung derselben in innerer Bindung 
mit der Erregung anderer (z. B. zentraler) Partien erfolgt. 


Wie anderwiirts gezeigt werden soll, gelten die vorstehenden Aus- 
fiuhrungen nicht nur fiir die hier in Frage kommenden Farbphiinomene, 
sondern auch ftir die ganze quantitative Messung der peri- 
pheren Sehschirfe (Auflésungsvermégen). Die wohl in allen phy- 
siologischen Lehrbiichern zu findende, steil abfallende glockenférmige 
Kurye, die die rasche Abnahme der Sehschiirfe nach der Peripherie hin 
symbolisiert, gilt nur fiir die Ergebnisse einer Sehschirfebestimmung, 
die unter ganz bestimmten Untersuchungsbedingungen 
erfolgt, nimlich denjenigen, unter denen die Sehschiirfe einer peri- 
pheren Netzhautstelle fiirsich isoliert, d. h. ohne oder nahezu ohne 
innere (gestaltliche) Bindung mit dem zentralen Sehen gepriift wird. 


. 
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IV. Zur Frage nach dem Wesen und dem Ursprang 
der Storung. 


Im ganzen Verlauf unserer Analyse trat es deutlich hervor, 
dafs die verschiedensten experimentellen Befunde in einem 
einheitlichen, gesetzmifsigen Zusammenhange miteinander 
stehen. Diese Hinheitlichkeit zeigte sich auch in der Auf- 
-einanderfolge der verschiedenen Stadien der Stérung bei Fall J. 
Darum ist der Gedanke, dafs es sich bei unseren Patienten 
um irgendwelche mehr zufillige pathologische Curiosa handele, 
vollig von der Hand zu weisen. 

Die positive Deutung der vorliegenden Wahrnehmungs- 
stérung begegnet naturgemiifs noch aulserordentlichen Schwierig- 
keiten, denn so lange ein direkter Vergleich unserer Beob- 
achtungen mit anderen solchen oder ahnlichen noch nicht 
moglich ist, halten wir es fiir geboten, bei der positiven 
Deutung eine gewisse Zuriickhaltung zu tiben. 


Dafs zu den Ursachen dieser Stérung solche Faktoren, wie Be- 


-eintriichtigung der Sehschirfe, insbesondere etwa der Tietensehschiirfe 


im gewohnlichen Sinne nicht gehéren kénnen, mufs fiir jeden Leser, 
der unseren Ausfiihrungen aufmerksam gefolgt ist, ohne weiteres klar 
geworden sein. 

Die Befunde der Sehschirfenbestimmung waren ja, wie wir gesehen 
haben, bei beiden Patienten so gut, wie sie es bei sehr vielen Normalen 
sicherlich nicht sind. Jedenfalls wiirde man in einer yollstindig falschen 
Richtung suchen, wenn man etwa die Stérung der Patienten in Analogie 
setzen wiirde zu dem unscharfen Sehen im gewoéhnlichen Sinne, das ein 
Normaler z. B. bei schlechter Akkommodation oder im indirekten 
Sehen usw. aufweist. Gewifs, auch beim Normalen verlieren in solehen 
Fillen die Farben der Sehdinge den ausgesprochenen Charakter der 
Oberfliichenfarben und kénnen sich, in bezug auf die verschiedenen 
riumlichen Eigenschaften unter Umstiinden sogar sehr stark den Fliichen- 
farben nihern. So z. B. leidet die Lokalisationsbestimmtheit der Farben, 
die Schirfe der Konturen der Sehdinge usw. Aber es ist doch schlecht- 
hin ausgeschlossen, dafs man dabei eine grofse Reihe gerade derjenigen 
Erscheinungen in irgendeiner Weise konstatieren kann, die bei unseren 
Patienten als besonders charakteristisch beschrieben wurden. Man 


-denke an die Erscheinungen bei der Drehung einer Fliiche, beim Wiirfel- 


‘beim Eingetauchterscheinen usw. in ihrer gesetzm&fsigen Ab, 
hingigkeit von der Helligkeit der Farben. Keine, auch noch 


-so grofse Beeintrichtigung der Sehschiarfe kénnte die dabei aufgetretenen 
-einheitlich zusammenhingenden Erscheinungen erkliren. Wir machen 
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auch besonders darauf aufmerksam, dafs in einem bestimmten Stadium 
der Restitution helle Farben als Oberflachenfarben und dunkle 
Farben noch als Flichenfarben zur selben Zeit gesehen wurden, 

was die Méglichkeit ausschliefst, dafs es sich um Erscheinungen handelt, 
die yon der Giite der Sehschiirfe abhingen. 


Da beide Patienten, wie aus der ‘Allgemoinon Charakteristik 
der Fille“ (oben S. 360) hervorgeht, eine ,,Seelenblindheit“ 
aufwiesen, die bei Fall I zu Beginn unserer Beobachtungen 
besonders schwer war, kénnte man vielleicht meinen, dafs der 
Weefall der Wahrnehmung von Oberflichenfarben  speziell 
durch sie hervorgerufen wurde. 

Demgegentiber ist zu sagen, dafs es sicher schwere Fille 
von Seelenblindheit (ohne Beeintriichtigung des Farbensinnes) 
gibt, die keine Spur von der hier behandelten Stérung zeigen. 
Wir verweisen in diesem Zusammenhang nur auf den von 


GoxpsrEIx und mir ausfiihrlich analysierten Fall von schwerer: 


apperzeptiver Seelenblindheit. 

Das Gleiche liefse sich sagen gegeniiber der Annahme 
einer Beziehung der Wahrnehmungsstérung  speziell zur 
schweren Stérung des Farbensinnes als solchen, die ja auch 
bei beiden Patienten vorlag. Es gibt zweifellos Kranke mit 
Hinterhauptsliisionen mit erworbenen Farbensinnstérungen, 
auch schweren Schadigungen des Farbensinnes 
ohne nennenswerte Stérungen des Gesichtsfeldes? 
die nach unseren bisherigen genauen Feststellungen keine St6- 
rung von der Art der hier analysierten aufzuweisen brauchen. 

Immerhin kénnte die Tatsaeche, dafs bei beiden Patienten 
gleichzeitig mit dem Weegfall der Wahrnehmung von Ober- 
flichenfarben noch andere zentral bedingte Sehstérungen, 
nimlich .Seelenblindheit* und eine Farbensinnstérung, be- 
standen, einen.gewissen Anhaltspunkt fiir eine positive Deutung 
geben. Man kénnte nimlich vermuten, dafs es sich bei unserer 
Stérung um die Wirkung einer besonderen ,,Kombination“ jener 
beiden, ihrer Natur nach verschiedenen, Stérungen handelt. 

Fiir einen solechen Gedanken kénnte zuniichst die Tatsache 


sprechen, dafs ich auch noch bei einem anderen Patienten, der 


- ebenfalls eine eigenartige zentrale optische Wahrnehmungsstorung. 


. 1! Wir kommen bei einer anderen Gelegenheit (in Gemeinschaft mit; 


_ AK. Goupsrety) auf diese Falle zu sprechen. 
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und eine erworbene Rot-Griinblindheit hatte, in gewisser Hinsicht 


iihnliche Erscheinungen feststellen konnte. Dieser Kranke er- 
klirte, dafs er simtliche Farben ,,wie durch die Gelatine“ sihe, 
die sich nicht weit, ca. 10—15 cm, vor seinen Augen befiinde. 
Der Farbenton der ,,Gelatine entsprach stets demjenigen, in 
dem er das gleichsam dahinter erscheinende Objekt sah. Diese 
»Gelatine’ erschien also z. B. gelb, wenn der Kranke einen 
Gegenstand’ von gelber, blau, wenn er einen Gegenstand von 
blauer Farbung betrachtete. (Man konnte keine Bedingungen 
schaffen, unter denen eine Diskrepanz zwischen dem Farbenton 
der ,,Gelatine und dem des ,,durchscheinenden“ Gegenstandes 
zustande kam.) 

Aufser diesem yon mir selbst untersuchten Fall kommt, 
meines Wissens, in der Literatur bisher nur der von SIEMER- 
LING! berichtete Fall von Seelenblindheit zum Vergleich in 
Betracht. Auch der Seelenblinde von SremeEriina, der eine 
rechtsseitige homonyme Hemianopsie aufwies, war in der er- 
haltenen Gesichtsfeldhalfte total farbenblind. Beim Zu- 
riickgehen der Farbensinnstérung, die yon A. K6yrG untersucht 
wurde ®, zeigte sich, dafs die Farben ,,wie unter einem diinnen 
Schleier, in einem weifsen Dunst erschienen. 

Es lafst sich nattirlich nicht entscheiden, ob in den eben 
zum Vergleich herangezogenen Fiillen die charakteristische 
Stérung unserer Patienten nur in einem schwacheren Grad 
vorlag, oder ob dabei mit einer prinzipiell anderen Stérung 
zu rechnen ist. Selbst wenn man aber eine Ubereinstimmung 
aller dieser Fille fiir gesichert halten dtirfte, kann das unseres 
Erachtens nicht ohne weiteres zu der Annahme berechtigen, 
dafs es sich, wie schon gesagt, um die Wirkung einer ,,Kom- 
bination’ zweier mehr oder weniger unabhiingig voneinander 
bestehender Stérungen (einer Farbensinnstérung einerseits und 
einer Seelenblindheit andererseits) handelt. Es wire auch erst 

nachzuweisen, dafs keine durch eine kortikale Lasion hervor- 
Seruane Farbensinnstérung und Seelenblindheit zugleich vor- 


1 SremertinG, Ein Fall von sog. Seelenblindheit nebst anderweitigen 


‘zerebralen Symptomen. « Arch. f. Psychiatr. 21 (1890), S. 284 ff. 


2 A. Konia, Uber den Helligkeitswert der Spektralfarben bei ver- 
schiedener absoluter Intensitit. Beitrige zur Psychologie und Physio- 
logie der Sinnesorgane (Helmholtzfestschrift, 1891) S. 379 ff. 
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~ kommen kénnte, ohne ioe gleichzeitig die hier geschilderte 
~Wahrnehmungsstérung vorhanden wire. 


Es ist doch denkbar — und das erscheint uns als das 


‘Wahrscheinlichste —, dafs wir es hier mit einer besonderen 
Wirkung jener pathologischen Verainderungen, die der ,.apper- 
zeptiven Seelenblindheit“ zugrunde legen, auf dem speziellen 
Gebiet der Farbenwahrnehmung zu tun haben. So wie die 
apperzeptive Seelenblindheit zu dem merkwiirdigen Schen 
fiihrt, bei dem das Zustandekommen festgestalteter Eindriicke 
mehr oder weniger stark gestért ist’, so kénnte die ent- 
sprechende Stérung auf dem Farbengebiete bewirken, dafs die 
Farben der Sehdinge jene réumliche Erscheinungsweise an- 
nehmen, die man mit gewissem Recht als die primitivere, 
nimlich als die strukturlosere ansehen kann. Mit der Stérung, 
Farben in festgestalteter, strukturierter Weise wahrzunehmen, 
glauben wir auch die. so merkwiirdig anmutenden Erschei- 
nungen des ,,.ingetauchtseins“ und der ,,Durchsichtigkeit* in 
Zusammenhang bringen zu diirfen. Die Tendenz, die im Be- 
wulstsein ,dominierende* Farbe (vgl. oben S. 388) nicht irgend- 
wie unterbrochen, sondern geschlossen zu sehen — eine Ten- 
denz, die man, wie wir S. 394 gesehen haben, auch beim 
Normalen, wenn auch in sehr schwachem Grade, unter Um- 
stinden finden kann — diirfte wohl einem weniger entwickelten 
Sehen entsprechen, und wir kinnen annehmen, dafs das Sehen 
unseres Patienten gleichsam auf eine weniger entwickelte Stufe 
zuriickgegangen ist. Ein Versuch, zu einer Vorstellung von 
den physiologischen Verainderungen in einem solchen Falle 
zu gelangen, soll in Gemeinschaft mit K. GoipsTErn bei einer 
anderen -Gelegenheit unternommen werden. 


DeVigl.. A. GELB und kK. Gorpsten, a. a. O. 
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ung bei Hemianopikern 
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. Nur bestimmte ,,einfache“ Figuren werden erginzt 


Die totalisierende Gestaltauffassung ist innerhalb 
Grenzen unabhingig yon der Gréfse der Figur . 


,Nichtergiinzende“ und ,,ergiinzende“ Hemianopiker . 


Totalisierende Gestaltauffassung findet auch statt, wenn Teile 
der Figuren in der blinden Zone fehlen 


gewisser 


Die totalisierende Gestaltauffassung erstreckt sich nicht auf 
Vorlaufige Ausfiihrangen tiber die Hintachheit® der erginz- 


Der phinomenale Charakter der in der blinden Zone aus- 
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Welchen Einflufs hat die Aufmerksamkeit auf die totalisie- 
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Se Wilhelm Fuchs. [86, 2 
Il. ase : 
Die totalisierende Gestaltauttacsuns bei 
Hemiamblyopikern. Seite 


Riverene OBIS Soc iiber das Sehen der Hemiamblyo- 
r 3 ; 
tena’ (Ontariichane fi Ravifankbonent im “Fall Me 
a) Versuche mit dunklen Einzelobjekten auf hellem reste 
b) Versuche mit hellen Einzelobjekten auf dunklem Grund . 
c) Versuche mit »Doppelfiguren” : 
d) Schwankungen 
Die Erweiterung des Guhichitateldes en ne 5 a 
Feldhilfte infolge bestimmter Gestaltbedingungen 
Exkurs: Zum Problem der Hemmung . . ne 
Nachweis, dafs ein Teil des unter den vorigen edineuncen 
in der amblyopischen Feldhiilfte Gesehenen zentrale Ergiin- 
zung ist 
I. Fall Br. 
II. Fall Tho. 
Til. Fall Prz. BES pad Sie ee es See pacers, ag ee 
Zur Theorie: beruht die totalisierende Gestaltauffassung auf 
der Wirkung von ,,Vorstellungen“, bzw. Residuen? 
a) Versuche mit frisch eingepragton Figuren 
b) Versuche mit bereits hiufig erlebten Objekten . 
a) Versuche mit Buchstaben und Wortern 
8) Versuche mit Figuren sinnvoller Objekte . 


. Die totalisierende Gestaltauffassung an Nachbildern . , 
Versuche zur Priifung der Uberschaubarkeit bei ue 


Beobachtung im Fall Prz. . - 


Bericht iiber einige spezielle irechelnunged der ots eieren! 


den Gestaltauffassung . : 

a) Die Uberwindung der re Mineiecaetonac cae Bostenete 
Gestaltbedingungen 

b) Gelingt die ‘iglntoren de 
zweifarbigen Figuren? Sut 

c) Kann sich die totalisierende Coduiatastene Fleichseitie 
auf zwei Figuren erstrecken? 

d) Das Zustandekommen der totalisierenden Gestaltauffassung 
in Form der Sukzessivgestalt . 


Gestaltaufiassung eon an 


Til. Kapitel. 


Die fotalisierend6 Gestaltauffassung beim Normalen. 


aa. Die ‘totalisierende Gestaltauffassung im blinden Fleck, sowie 


in der Fovea im Dammerungssehen - AORN. 
we 2. Vorstufen der totalisierenden Gestaltaufiassung - Seehs 


CS as 


nanleitang Ne 


“Im nechnt I des ersten Teiles meiner Untersuchungen 
aiber das Sehen der Hemianopiker und Hemiamblyopiker 3 
zhabe ich tiber die Tatsache berichtet, dafs die Hemiamblyopiker 
in der Regel alle Objekte, die nur in der amblyopischen Feld- 
halfte geboten wurden, mehr oder weniger stark verlagerten, 
wahrend sie die in der gesunden Feldhilfte exponierten Objekte 
richtig lokalisierten. 
Wurde aber ein Objekt so geboten, dals es teilweise in 
die geschiidigte und teilweise in die ungeschidigte Feldhilfte 
gugleich fiel, so wurde oft das ganze Objekt verlagert. Die 
-Verlagerung ergriff dann also auch die in der gesunden Feld- 
halfte gebotenen Teile des Objektes, m. a. W. die Ganzegestalt 
wurde verlagert. Die typischsten Beweise lieferte der Fall D. 
Als ihm Punktfiguren in symmetrischer Lage zum Fixations- 
punkt geboten wurden, verlagerte er oft den ganzen Punkt- 
-komplex. Dabei wurden die Punkte in der unge- 
s-geschidigten Feldhalfte nur dann von der Ver- 
eee mitergriffen, wenn sie mit den in der am- 
—blyopischen Zone exponierten Punkten ein charak- 
: _teristisches Ganzes bildeten. Die nicht in diese Ge- 
i “samtgestalt aufgenommenen Punkte der gesunden 
» Feldhilfte wurden nicht verlagert (vgl. dort bes. 
Beisp. II S. 267f.). Wir sahen in den Verlagerungen der Punkt- 
komplexe die Wirkungen von spezifischen Gesamtprozessen. 
Nehmen wir als einfachstes Beispiel einen Punkt a in der ge- 
» schidigten und einen Punkt b in der gesunden Feldhilfte an, 
= dann vollziehen sich im Falle einer V erlagerung der beiden 
Punkte die Prozesse im Gehirn nicht so, dafs eine Erregung 
an einer Stelle « und eine solche an einer Stelle 8 sich voll- 
zieht, sondern es gibt einen spezifischen, a und @ umfassenden 
© Erregungsprozels, der also von der Reizung beider Stellen 


eo fabhingig ist, ein @ (a, 8), einen Pgirsultan.g:Proveta (M. Wert- 
f HEIMER).? 


Pacey anata 


pee} Vegi. Psychologische Analysen hirnpathologischer Fille, hrsg. yon 
=A. Getz und K. Gorpsrery, Bd. I, S. 251 ff., ferner Zeitschr. f. Psychol. S4. 


2 Exper. Stud. tiber das Sehen von Bowen Zeitschr. f. Psychol. 
1.912), S. oe 2 
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422 : te “Wilhelm Fuchs. ; [86, 4] 


AufSimultan-g-Funktionen weist auch, wie wir im folgenden 
sehen werden, die ,,totalisierende Gestaltauffassung* der Hemi- 
anopiker und Hemiamblyopiker hin. Die Annahme solcher 
,charakteristischer Gesamtprozesse“ wird sich bei ihr sogar 
besonders fruchtbar erweisen. Die Art und Weise, wie die 
Probleme experimentell in Angriff genommen wurden, wurde 
von diesem gestalttheoretischen Gesichtspunkt aus bestimmt. 

Auf die Tatsache der totalisierenden Gestaltauffassung hat 
zuerst PoppELREUTER' aufmerksam gemacht. Sie besteht in 
folgendem: bietet man einem Hemianopiker, bei dem die peri- 
metrische oder kampimetrische Untersuchung eine scharfe 
Hemianopsie, etwa nach rechts, ergeben hat, am Tachistoskop 
einen Kreis (Kreislinie oder Vollkreis) in zentraler Lage, so wird 
trotz strenger Fixation der Mitte des Kreises von einem Teil 
der Patienten nicht ein Halbkreis, sondern ein ganzer Kreis 
als gesehen angegeben. Es zeigt sich also das paradoxe Er- 
gebnis, dafs der Patient in der blinden Halfte scheinbar doch 
noch sieht. 

Die Erscheinung tritt nicht nur bei Hemianopikern ein, 
bei denen die geschidigte Feldhalfte noch tiber eine ambly- 
opische Restfunktion verfiigt, sondern auch bei Hemianopikern 
mit vollstiindiger Blindheit der defekten Seite. 

Als nihere Bedingungen stellte Popretreurer fest, ,,dals 
die paradoxe Erscheinung vor allem bei Vollfiguren auftritt, also 
entweder bei schwarzen V ollkreisen, Flachenquadraten usw. auf 
hellem Grund oder hellen Vollkreisen usw. auf dunklem Grund. 
Bei Konturfiguren ist sie weit weniger ausgesprochen“. Ferner 
zeigte sich, dafs bei Uberschreitung einer gewissen Gréfse 
die Figuren in der blinden Hilfte ,nicht so deutlich“ gesehen 
werden wie in der gesunden. Auch trat bei unregelmalsig 
gestalteten Figuren die Erscheinung nicht ein. 


Die totalisierende Gestaltauffassung stellte sich nicht bei 
allen von PoprELReUTeR untersuchten Hemianopikern ein. Ab- 
gesehen von Fallen, in denen sich die Erscheinung durchaus 
eindeutig und zwingend zeigte, gab es Fille, in denen ,die 
Form sofort gls unvollkommen beurteilt wurde, wenn die Form- 


’ 


: PorretrEtteEr, Die psychischen Schidigungen durch Kopfschuls, 
Bd. I. - Leipzig, L. Vofs. 1917. 


(86, 5] Unters. itb. d. Sehen d. Hemianopiker u. Hemiamblyopiker. II. 423 
grenzen in den hemianopischen Bezirk hineinkamen“. Die 
Patienten gaben dann an, den Kreis nur links ,gut“, bzw. 
ihn rechts ,,schlecht* oder nicht gesehen zu haben. Der posi- 
tive Eindruck eines Halbkreises war nicht vorhanden. Bei 
einer dritten Gruppe von Hemianopikern fehlte die Ganz- 
auffassung eines zentral exponierten Kreises oder Quadrates 
vollig. Der Kreis (das Quadrat) schnitt vielmehr in der Regel 
median ab. 

Dals die totalisierende Gestaltauffassung nicht auf peripher 
ausgeliste Erregungen, sondern auf zentral bedingte Prozesse 
guriickzufiihren ist, stellte Popprprevrer dadurch fest, dals er 
an dem in der blinden Zone gelegenen Teil des Kreises oder 
Quadrates eine deutliche Unregelmiifsigkeit, etwa eine Delle 
oder einen Ausschnitt, anbrachte. Diese wurden dann ignoriert 
und ein regelrechter Kreis (Quadrat) als gesehen angegeben. 

PoprELREuTER erklirt die ,,totalisierende Gestaltauffassung“ 
durch ,,vorstellungsmiafsige Erginzung*. Die Patienten kénnen 
nach Art ihres Defektes auf der geschiidigten Seite nicht mehr 
empfinden, ,aber sie scheinen aufzufassen. Der Auftassungs- 
bezirk des Zentrums erscheint groéfser als der Empfindungs- 
bezirk“ (S. 150). ; 

Wir werden im folgenden den Ausdruck ,,Ergiinzung* 


; « 5 gg ters 
ebenfalls hiiufiger verwenden, und zwar in gleicher Bedeutung 


=a Ver ae Nin tt 
mit dem Ausdruck ,totalisierende Gestaltauffassung*. [Es soll 
aber init dem Wort ,,Ergiinzung* kein bestimmter theoretischer 
Standpunkt verbunden sein. Vor allem soll damit nicht die 
»pvorstellungsmifsige Ergiinzung* im Sinne Popre.- 
REUTERS gemeint sein. Auf Grund unserer experimentellen Be- 
funde, tiber die wir unten (a. v. O.) ausfiihrlich berichten werden, 
> \ 4 
miissen wir die Porppetreurersche Erklirung sogar ablehnen. 
Das Wort ..Ergiinzung“ soll daher tiberall, WO es es 
folgenden Darstellung verwendet wird, lediglich den Sinn 
haben, dafs Patient unter den jeweiligen experimentellen Be 
dingungen in der blinden, resp. amblyopischen Seite mehr 
sieht, als er mach seinem Defekt und nach den objektiven 
Verhiltnissen der Darbietung eigentlich“ sehen kann. : 
Die in unserem Hirnverletztenlazarett an zahlreichen Hemi- 
anopikern von mir selbst (1918—1920), sowie, friiher von den 
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prifung der Porppenrevrerschen Angaben fihrte 
zu einer vollen Bestitigung der von ihm beschriebenen Tat- 
sachen als solcher. Jch suchte nun in speziellen Unter- 
suchungen niheren Einblick in den Mechanismus der totali- 
sierenden Gestaltauffassung zu erlangen. 

Ich werde im folgenden die Ergebnisse an Hemianopikern, 
Hemiamblyopikern und Normalen gesondert behandeln. 


I; Kapitel 
Die totalisierende Gestaltauffassung bei Hemianopikern. 


1. ,Nichterganzende* und ,erganzende“ 
' Hemianopiker. 


Bei der Untersuchung einer gréfseren Zahl von Fallen 
stellte sich heraus, dafs es Hemianopiker gibt, die 
von vornherein tiberhaupt nicht erganzen. Es sind 
vor allem jene, die in der blinden Seite dauernd , Dunkel 
oder ,Schwarz“ sehen. Ferner zeigte sich ein Nichtergiinzen 
bei manchen Fallen, die in der blinden Seite kein Schwarz, 
sondern stets ,Nichts‘ zu sehen angaben. Ob diese Falle 
schon vom Zeitpunkt ihrer Verwundung ab nicht ergiinzten, 
oder ob der Mechanismus des Ergiinzens erst spiiter durch 
die Erkenntnis ihres Defektes und dadurch verursachter Auf- 
merksamkeitsrichtung nach- der geschidigten Seite hin und 
»kritisches Verhalten“ zerstért wurde (vgl. dazu unten Kap. I, 8), 
konnte nicht festgestellt werden. 


Im folgenden werden wir uns im wesentlichen nur mit 
ergiinzenden Hemianopikern beschiiftigen. 

In typischer Weise zeigte sich die totalisierende Gestalt- 
auffassung bei unserem Fall B. Wir kénnen uns daher bei 
der Aufsuchung der Gesetzmiafsigkeiten in der Hauptsache 
auf die bei ihm festgestellten Beobachtungen beschrinken. 


Krankengeschichte: : 
2 Gefreiter, 26 Jahre alt, im Zivilberuf Bergmann. Am 26. Marz 1918 
durch Artilleriegeschols verwundet, bewulstlos. Erste Behandlung in 
verschiedenen Feldlazaretten. ca. 8 Tage ydéllig blind. 
_* 2. 5.1918 Aufnahme in Res.-Laz. Bad Nauheim. 


ial 


{86 7] Unters. tib. d. Sehen d. Hemianopiker wv. Hemiamblyopiker, II. 425 
? 


Befund: Am Hinterkopf ca. 7 cm lange, bis 3 cm_breite, stark 
eitrige Wunde, die in der Mitte an einer etwa markstiickgrofsen 
Stelle 2—3 cm tief ist. Kmnochendefekt. Ein erbsengrofser Knochen- 
splitter und ein etwa halb linsengrofser Knochensplitter werden ent- 
fernt. Patient klagt tiber Sehstérungen, die angeblich darin bestehen, 
dafs die Gegenstinde nicht scharf gesehen werden kénnen, besonders 
abends sei das Sehvermégen sehr stark herabgesetzt. 

92 5.1918 Aufnahme in das Hirnverletztenlazarett Sommerhoff, 
Frankfurt a. M. 

Befund: Am Hinterhauptsbein eine quer yerlaufende, ca. 10 cm 
lange, 3—4 cm breite Wunde, die rechts einen tiefen Knochendefekt 
zeigt, ziemlich tief ist und stark sezerniert. Kérperlich und geistig leicht 
ermiidbar. Die Heilung der Wunde schreitet im Laufe der nachsten 
Wochen gut fort. Keine umschriebene Stérung. Die Priifung der pay 
chischen Fihigkeiten ergibt durchweg gute Leistungen, die in Anbetracht 
der geringen Schulbildurg einen hohen Intelligenzgrad yerraten. Die 
Untersuchung der optischen Leistungen ergibt eine hom ony ate 
Hemianopsie nach links (Fig. 133). Im Restsehfeld tritt aufser- 
ordentlich leicht Ermiidung ein. Die Hemianopsie geht im Laute der 
Zeit allmithlich zuriick. 


a. 
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Die Priifung auf Restfunktionen’ nach den Methoden yon 
PopretreuteR ergab sowohl fiir ruhende als auch bewegte 
Reize véllige Blindheit der linken Feldhilfte, durchaus ent- 
sprechend dem abgebildeten Gesichtsfeldschema. Obipkte 
jeglicher Art, die von der gesunden in die blinde Feldhilite 
hineinragten, schnitten stets in der ungefihren Medianlinie 
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oder etwas links davon ab. Tachistoskopisch? gebotene. 
helle und dunkle Objekte, die nur in die linke Feldhalfte- 
fielen, wurden tiberhaupt nicht gesehen. 


8. Totalisierende Gestaltauffassung findet auch 
statt, wenn Teile der Figuren in der blinden Zone 
fehlen. 


eae | 
Ein kritischer Leser kénnte, wenn er ein besonderes Ge- \/ 


2, Nur bestimmte ,einfache* Figuren werden , Aah : ; 
wicht auf unsere Angabe legt, dafs die Hemianopsie unseres 4¢- 


erganzt. 


Wahrend fiir tachistoskopisch gebotene helle oder dunkle 
Einzelobjekte variabler Gréfse die linke Feldhialfte sich als 
véllig blind erwies, schien die Halbblindheit véllig aufgehoben 
zu sein, wenn ein Vollkreis (ebenso eine Kreislinie oder ein 
Kreisring) so geboten wurde, dafs er den Fixationspunkt in 
seinem Innern enthielt, dafs er also in beide Gesichtsfeldhilften 
hineinragte. Es war dabei einerlei, ob der Kreis hell auf 
dunklem Grund, oder dunkel auf hellem Grund war, oder ob 
er irgendeine bunte Farbe hatte. 

In ahnlicher Weise wurde bei gewissen Lagen, tiber die 
unten noch zu sprechen sein wird, ein Flaichenquadrat 
zum ganzen Quadrat erganzt, nicht aber ein Umrifsquadrat. 
Dagegen wurden sowohl ausgefiillte als Umrifsellipse zur 
Ganzgestalt ergiinzt. Als sehr gtinstig ftir die totalisierende 
Gestaltauffassung erwiesen sich symmetrische Sternfiguren vom 
Typus Fig. 134, ferner Fig. 135, die so exponiert wurden, dalfs 
der senkrechte Balken durch den Fixationspunkt ging. 


Fig. 134. Fig. 135. 


Bei einem tiiber Eck stehenden Quadrat (Umrils- 
oder Flichenfigur) gelang die totalisierende Gestaltauffassung 
auch wiederholt, wenn auch yiel schwerer als bei den schon 
erwihnten Figuren. Damit ist in der Hauptsache die 
Liste der von unseren Hemianopikern erganzten 
Figuren erschopft. 

2 

1 Es wurde dabei die im I. Teil meiner Untersuchungen (S. 257) be- 
schriebene Versuchsanordnung benutzt. Patient beobachtete, wenn 
nichts Besonderes bemerkt ist, stets aus 1 m Entfernung, 


Patienten zurtickging, bei einer Reihe der bisher beschriebenen ~ 
Versuchsergebnisse den Verdacht hegen, dafs Patient die inv 
den geschidigten Gesichtsfeldz Zonen ’ wgesehenen* Teile der * 
Kreise durch periphere Erregung vermittelt gesehen hat. Man : 
kénnte etwa sagen: wenn diese Zonen sich auch nach den “ 


tiblichen Perimetrier- und Kampimetriermethoden als blind 
erwiesen haben, so ware es doch méglich, dalfs die bei diesen 
Methoden in jenen Zonen gebotenen Reize deshalb nicht ge- 
sehen wurden, weil eine ,hemianopische Aufmerksamkeits- 
schwiiche“ im Sinne von PopprLREuTER? vorlag. Diese kénnte 


tiberwunden werden durch geeignete zusammenhingende Ge- U 
stalten, die sich von der gesunden Feldhilfte aus in den Defekt |” 


hinein erstrecken und die Aufmerksamkeit einfach mitreifsen. - 


Zur Widerlegung dieses Eimwandes gibt es eine einfache ex- 


perimentelle Prtifungsmethode, die auch schon von Poppe. ' 


REUTER verwendet wurde. Wenn die in der perimetrisch als 
] 


blind nachgewiesenen (linken) Feldhalfte als gesehen ange- - 


gebenen Teile yon Kreisen usw. tatsichlich nicht durch peri- 
phere Erregungen vermittelt werden, sondern auf zentraler 
Ergiinzung beruhen, so miissen auch Figuren erginzt werden, 
die links Unregelmilfsigkeiten aufweisen, oder von denen 
kleinere oder grifsere Stticke fehlen. n, |Tatsichlich ergab ~ 


das Experiment, dafs auch Figuren, z. B. Kreise — 


mit links fehlenden Segmenten oder Bogen in 
gleicher Weise als Ganzkreise gesehen wurden 
wie vollstindig gegebene Kreise.. 

Es fragte sich nun, wie weit man mit der Weglassung 
von Stiicken gehen darf, ohne dafs der Eindruck der Gestalt 
des Ganzen, im folgenden kurz als Ganzgestalt bezeichnet, 
zerstért wird. Das Experiment ergab, dafs man im 


Extrem eine volle Hilfte des Kreises weglassen- 
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konnte, ohne dafs der Eindruck des Ganzkreises 
zerstOrt wurde. Liefs man grifsere Teile als die Halite 
weg, so wurden die Kreise als unvollstiindig angegeben. Eine 
teilweise Erginzung lag aber manchmal in diesen 
Fallen noch vor: Patient gab dann einen (im Ausmafs der 
Erginzung wechselnden) gréfseren Teil als gesehen an 
als objektiv vorhanden war, was durch Zeigen auf der 
Mattscheibe oder durch Zeichnenlassen festgestellt wurde. 
Zum Ganzkreis aber wurde er unter diesen Bedingungen nie 
erganzt. 

Auch bei Exposition eines Halbkreises, der ganz in die 
gesunde Feldhiilfte fiel, stellte sich die totalisierende Gestalt- 
auffassung nicht immer ein. Am besten vollzog sie sich, wenn 
ein grofserer Teil als ein Halbkreis geboten wurde, resp. in die 
funktionsfihige Feldhiilfte fiel, wenn m.a. W. geniigend Gestalt- 
anregung von der gesunden Seite her vorlag. (Niheres dariiber 
spater.) Auf alle Fille mufste fiir die Erginzung 
zur Ganzgestalt der durch periphere Prozesse 
gesehene Teil des Kreises den ,Schwerpunkt*? 
der resultierenden Gesamtgestalt enthalten. 

Damit ist auch bereits gesagt, welche Lage eine expo- 
nierte Figur, z. B. ein ganzer Kreis haben muls, damit er als 
Ganzgestalt gesehen (.ergiinzt*) wird. 

Belege dafiir, dafs der Schwerpunkt der Figur in der ge- 
sunden Feldhialfte liegen mufs, bieten auch die folgenden an 
anderen Figuren gefundenen Tatsachen. Von einer Ellipse 
mit stehender oder liegender Liingsachse mulste stets ein viel 
grofserer Teil als eine Hiilfte gegeben resp. in der funktions- 

1 Uber den ,Schwerpunkt einer Figur“, das , Erfassen einer 
Gestalt von einem Schwerpunkt aus“ vgl. Werrnemen (xp, Studien 
fiber das Sehen yon Bewegung, Zevilschr. f. Psychol. 61), ferner die yon 
anderen theoretischen Gesichtspunkten getragene Untersuchung von 
O. Lr (Uber die Unterschiedsempfindlichkeit im Sehfeld unter dem 
Ejnfiufes der Aufmerksamkeit, Arch. f. d, ges. Psych, 19, 8. Bd3). Zu 
Veranschaulichung diene folgendes Beispiel von Wunrrunmun. Das 
Zeichen gy kann sowohl als grofses geschriebenes Inteinisehes 8S als 
auch als der griffhische Buehstabe 7 aufgetafst werden, Das Notzhaut 
“bild ist in beiden Fallen gleich; aber im ersten Fall liegt dor subjektive 
Schwerpunkt der Gestalt im unteren, im zweiten Vall im oberen Tell 


rer | 
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fihigen Zone gelegen sein, damit der Eindruck einer Gansz- 


gestalt entstand. Die Konturen mulsten also bereits in der 
gesunden Feldhiilfte mehr oder weniger deutlich konvergieren 
und eine eindeutige Erginzung zu einer links abgerundeten 
Gestalt zwingend nahelegen. 

Sehr instruktiv war die Exposition eines Halbsternes: 
Fig. 186 oder Fig. 187. Wurde er so exponiert, dals 
der senkrechte Schenkel dureh den Fixations- 
punkt ging und die Seitenstrahlen in das gesunde 
Feld hineinragten, so wurde oft ein Ganastern 
gesehen, dessen nach links gerichtete Strahlen 
genau dieselbe Linge zu haben schienen als die 
nach rechts gehenden. Wurde der Halbstern da- 
gegen so exponiert, dafs die Seitenstrahlen nur 
in die blinde Feldhilfte hineinreichten, so sah 
Patient nur einen senkrechten Strich, links davon 


K 


Fig. 186. Fig. 137... 


aber ,nichts*. 


Von einem auf der Seite stehenden (Ihichen-) Quadrat 
mulste stets mehr als die Hiilfte, meist Dreiviertel und mehr 
gegeben, resp. in der gesunden Feldhiilfte geboten sein, damit 
der Eindruck eines ganzen Quadrates entstand. Andernfalls 
sah der Patient ein auf der schmalen Seite stehendes Rechteck. 
Noch grifsere Teile mufsten in der Regel bei einem tiber Eek 
stehenden Fliichen- oder Umrifsquadrat gegeben sein. 


4, Die totalisierende Gestaltauffassung ist inner- 
halb gewisser Grenzon unabhiingig vonder Grélse 
der Figur. 

Fiir das Auftreten der totalisierenden Gestaltauffassung kommt 
es innerhalb gewisser Grenzen auf die Gréfse der exponier- 
ten Figuren nicht an; Nehmen wir als Beispiel einen Kreis, 
Unser Patient ergiinzte Kreise bis zu 380 em Durchmesser.: Be- 
dingung war, dafs mindestens die Hilfte, besser noch ein 
grifserer Teil des Kreises in der gesunden Meldhilfte lag. Die 
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430 wets Wilhelm Fuchs. [S6, 12] 
Erginzung grdfserer Kreise fiihrte unter Beriicksichtigung 
dieser Bedingung zu folgenden Merkwiirdigkeiten, War ein 
kleiner Kreis, z. B. von 10 em Durchmesser, so exponiert, dats 
nur ‘ein 4m breites Segment in die gesunde Feldhalite fiel, 
so wurde er nicht zum Ganzkreis .erginzt. Fiel dagegen yon 
einem grofsen Kreis von 30 em Durchmesser ein 20 em breites 
Segment in die nicht hemianopische Feldhalfte, so wurde in 
schéner Deutlichkeit ein ganzer Kreis gesehen. Es wurde 
also ein Segment von 10cm Breite hinzuergiinzt. Das 6 em 
breite nich t ergiinzte Segment des vorher exponierten kleineren 
Kreises hitte also yvollstiindig in dem ergiinzten Segment des 
grofsen Kreises Platz finden kinnen. Es kommt also fiir 
den Eintritt der Erginzung bis zu einer gewissen 
oberen Grenze nicht auf die Gréfse des Kreises 
an, sondern darauf, dafs gentigend Gestalt- 
anregung von dem in dernicht geschidigten Feld- 
halfte exponierten Teile ausgeht. 

Nun ist der Gestaltanregungsfaktor, wie sich experimentell 
zeigte, von der Ubexschanbarkelt abhingig. Kreise von mehr 
als 30 em Durchmesser wurden von unserem Patienten nicht 
mehr ergiinzt, weil bei ihnen offenbar das fiir die Ergiinzung 
notwendige optimale Mafs yon Uberschaubarkeit iiberschritten 
wurde. Dies ftihrte zu folgenden Konsequenzen: von einem Kreis 
von 35 em Durchmesser, von dem ein 10 em breites Segment in 
die blinde Zone fiel, wurde dieses Segment nicht ergiinzt, wiihrend 
von einem viel kleineren Kreis, z. B. von 25 em Durchmesser 
ein 10, oder 12 oder gar 14 em breites Segment ergiinzt wurde, 
offenbar, weil das in der gesunden Feldhilfte gelegene Segment 
von 15 oder 13 oder 11 em Breite an Héhe und Breite die 
Grenze der optimalen Uberschaubarkeit nicht tibersehritt. 
~ ’ Man kénnte nun die Uberschaubarkeit dadureh zu erhdhen 
versuchen, dafs man aus grifserer Entfernung (2 oder 3 m) beob- 
achten liefs, also die wirkliche Grifse (das Netzhautbild) veriinderte. 
Die Leistungsfiihigkeit liefs sich aber dadureh nicht wesentlich 
steigern. .Hs wurden. keineswegs aus dreifacher Entfernung 
etwa auch dreimal, oder auch nur doppelt so grofse Kreise 
ergiinzt als vorNer aus 1m Abstand, .Nicht die Grifse des 
Netzhautbildes, sondern die scheinbare Grofse des Kreises, 
dio ja in der Regel durch das Beobachten aus gréfserer Ent: 


‘ ro 


{86, 13} Unters, tb, ad, Sehen ad. Hemianopiker u. Hemiamblyopiker, IT. 43) 


fernung in den yon uns verwendeten Grenzen nicht wesent- 
lich geiindert wird, spielte also anscheinend bei der optimalen 
Uberschaubarkeit die Hauptrolle, 


5. Die totalisiorende Gestaltauffassung eorstreckt 
sich nicht auf Figuren geliufiger Gegenstinde 


Die bisher beschriebenen Versuche lehrten, dals gewisse 
mehr oder weniger ,einfache* Figuren wie Kreis, Ellipse, Stern, 
Quadrat zentral ergiinzt wurden, Es fragte sich nun, ob eine 
totalisierende Gestaltauffassung auch bei komplizierteren Fi. 
guren, vor allem bei Figuren bekannter und geliufiger sinn- 
voller Objekte miglich sei. Gerade bei letateren, so kinnte 
man denken, miifSte eine zentrale Ergtinzung besonders leicht 
eintreten, weil miglicherweise die , Vorstellung* untersttitzend 
mitwirken kann, Dals dies aber nicht der Fall ist, lehren die 
folgenden Versuche. 

Exponiert wurde die Konturzeichnung eines Hundes so, 
dals der hintere Teil in die blinde Feldhilfte fiel, Trotadem 
das Bild sofort als Hund ,erkannt“ wurde, wurde der hintere 
Teil nicht gesehen. Das Bild sehnitt vielmehr in einer ungefiihr 
durch den Fixationspunkt gehenden Linie ab, ad. h. es trat 
dort nicht etwa eine scharfe Grenze zwischen dem Sichtbaren 
und Nichtsichtbaren auf, sondern das Wahrnehmungsbild hérte 
ungefiihr in der Gegend oberhalb und unterhalb des Fixations: 
punktes auf, und ,links davon war nichts“, 

In iihnlicher Weise negativ war das Ergebnis mit einer 
Reihe anderer Figuren geliiufiger Objekte. Es war dabei einerlei, 
ob die Figuren unsymmetrisch oder symmetrisch waren, Von 
mir yerwendete symmetrische Figuren waren %. B. Tiers und 
Menschenkopf in Frontalansicht, Schmettorling mit ausge- 
spannten Fliigeln, Tintenfals, Bierfals. Bei symmetrischen 
Figuren hiitte man eine Ergiinzung nach Analogie jener an 
Kreisen, Sternfiguren usw. am ehesten erwarten kénnen., 
‘Trotzdem trat bei ihnen noch nicht einmal ein Ansatz zur 
Ergiingung auf. i) vd bon 
“* Auch das Wissen und die deutliche Vorstellung 
von dem Gesamtobjekt oder yon dem in der blinden Seite ge- 
legenen Teil half nichts, um diesen Teil wahrnehmungsmilsig 
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zu erginzen. So wurde z. B. das Bild eines Fisches (Umrifs- 
figur) so exponiert, dafs das hintere Ende in die blinde Zone 
fiel. Patient sah yon den links yom Fixationspunkt liegenden 
Teilen nichts. Patient sprach sogar bei.der wiederholten Ex- 
position dieses Bildes aus, dafs doch links die Schwanzgabel 
sein miisse; er sihe sie aber nicht. 

_ Auch als die Figur dauernd gezeigt und vom Patienten 
unter Bickbewegung eingehend betrachtet und eingeprigt 
worden war, zeigte sich bei nachfolgender tachistoskopischer 
Exposition keine Erginzung des in den blinden Bezirk fallenden 
Teiles, trotzdem Patient wufste, dafs dieselbe Figur exponiert 
wiirde. 

In gleicher Weise blieb die totalisierende Gestaltauffassung 
bei Darbietung einiger anderer symmetrischer und unsymmetri- 
scher Figuren geliufiger Gegenstinde aus, die sowohl ohne 
als auch mit vorheriger Betrachtung (mit Blickbewegungen) 
kurzzeitig exponiert wurden. Wurden dagegen zwischen- 
hindurch Kreise zentral exponiert, so wurden auch ihre in der 
blinden Zone gelegenen Teile als gesehen angegeben. 

‘Ebenso negativ war das Ergebnis bei Versuchen mit 
Buchstaben und Wortern, die so exponiert wurden, dafs 
ein grofserer oder kleinerer Teil yon ihnen in die blinde Zone 
hineinfiel. Auf die theoretische Bedeutung all dieser Versuche 
kommen wir spater ausftihrlich zu sprechen. 


6. Vorlaufige Ausftihrungen tiber die ,Kinfachheit* 
der erginzbaren Figuren. 


Das Nichteintreten der totalisierenden Gestaltauffassung 
bei Figuren sinnvoller Objekte, dagegen ihr Gelingen bei Kreis, 
Quadrat usw. kénnte den Gedanken nahelegen, dafs es der 
mehr oder weniger ,,komplizierte“ Charakter der ersteren Figuren 
ist, der hindernd wirkt. Es scheint, dafs nur gewisse symmetri- 
sche ,einfache“ Figuren erginzt werden kénnen. In einem 
gewissen Sinn ist dies auch tatsichlich richtig. Es ist aber 
nicht so, dafs die ,einfachsten* geometrischen Gebilde am 
besten ergiinzt Wiirden. Wenn dies so wire, dann miilste 
-z, B. eine isoliert gebotene gerade Linie, die sich objektiv 
von der gesunden in die geschadigte Feldhialfte hinein erstreckt, 


[86,15] Unters. wb. d. Sehen d. Hemianopiker u. Hemiamblyopiker. 11. 433 


oder eine gréfsere Ebene, deren Konturen entweder gar 
nicht oder nur undeutlich oder nur teilweise gesehen werden, 
wie es bis zu einem gewissen Grade fiir unsere Mattglasscheibe 
gilt, auch ,erginzt* werden. Das Experiment ergab 


aber, dafs eine gerade Linie und eine gréfsere 


Fliche nie erginzt wurden. Beide hérten vielmehr ftir 
unsere Patienten stets in der ungefiihren Gegend des Fixations- 
punktes auf. Der Grund fiir diese Nichtergiinzung ist nach 
dem Bisherigen schon leicht einzusehen. Sowohl ,.gerade Linie* 
als ,.Ebene“ sind in jedem ihrer »Teile* (dieses Wort nicht 
in phinomenologischer Bedeutung gemeint), schon etwas 
Fertiges, das nicht nach einer Vervollstiindigung, wie etwa ein 
Kreisteil, verlangt. 

Mit der Feststellung, dafs eine isoliert gebotene gerade Linie, 
die sich in irgendeiner Richtung von der gesunden in die blinde 
Feldhalfte hinein erstreckt, nicht zentral ergiinzt wird, steht 
nicht im Widerspruch, dafs bei den von uns verwendeten Stern- 
und Halbsternfiguren ,gerade Linien* anscheinend erginzt 
werden. Sie ist vielmehr unter dem Gesichtspunkt, wonach es bei 
diesen Dingen auf die Gestaltauffassung ankommt, ohne weiteres 
verstiindlich. Denn vom Boden der Gestalttheorie aus ist eine 
isoliert gebotene Linie phinomenal etwas ganz anderes als die 
objektiv gleiche Linie als ,Bestandstiick* eines Sternes. Der 
subjektive Anblick eines Elementes wird durch 
das Eingehen des Elementes in eine Gestalt als 
konstituierender Bestandteil derselben verdn- 
dert, eine wichtige Tatsache, die schon von verschiedener 
Seite beobachtet worden ist, die aber wohl niemals in so 
krasser Weise hervorgetreten sein diirfte wie bei unserem 
Patienten. 

Eine symmetrisch zum Fixationspunkt gelegene oder von 
diesem nach der ungeschidigten Feldhalfte ausstrahlende hori- 
zontale Linie —x—, resp. x wird nicht erginzt, ebensowenig 


a und A resp. oN 


und vee , wenn sie isoliert geboten werden. Vereinigt man 
+ 


eine der beiden schriigen Strecken 


aber diese drei Strecken zu einer sternartigen Gestalt oder 
besser noch, unter Zuhilfenahme einer Vertikalen, zu Fig. 134, so 
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gelingt die totalisierende Gestaltauffassung sehr wohl. Das 
Gelingen der zentralen Erginzung in diesem Fall beweist 
daher, dafs bei der Auffassung des Strichkomplexes als ,,Stern* 
nicht der ,,Linien“-Charakter der Bestandstticke vorhanden ist, 
wobei jede Linie fiir sich wirken miifste, sondern die Struktur- 
eigenschaft ,Stern“. Bei gutem Gelingen der Auffassung als 
yotern“ gibt es demnach keine linienartigen ,Bestandstticke™. 
Nur bei isolierender Abstraktion, die entweder von selbst oder 
infolge besonderer Aufgabenstellung beim Beobachter eintritt, 
kann der Liniencharakter der Bestandstiicke hervortreten. 
Dann ist aber ihre ,innere Bindung“ (W. Kouuer)? zum Stern 
gelockert oder zerstért. Der Stern wird daher in einer mehr 
»gespannten Art“ (W. Koéxuerr) erlebt, oder er zerfallt voll- 
stiindig. Eine ‘totalisierende Gestaltauffassung kann daher 
nicht eintreten. 

Die gerade Linie verliert durch ihr Eingehen in eine be- 
sondere Gestalt als konstituierender Bestandteil derselben ihre 
Selbstindigkeit. Ihre Wirkungsfahigkeit auf das Bewulstsein 
wird damit verindert. Sie kann herabgesetzt werden; sie kann 
aber auch erhéht werden. In unseren pathologischen Fallen 
ist ihr Wirkungsgrad nach der geschidigten Gesichtsfeldseite 
hin innerhalb der Gestalt, in die sie als konstituierender Be- 
standteil eingeht, gréfser als bei isoliertem Gegebensein. 


7. Der phainomenale Charakter der in der blinden 
Zone ausgelisten Hindriticke. 


Bei der tiberwiegenden Mehrzahl der 
Versuche hatten die in der blinden Feld- 
hilfte als gesehen angegebenen Teile dasselbe 
Aussehen, dieselbe Farbe und Formbestimmtheit 
wie die in der gesunden Seite wahrgenommenen 
Teile. Patient erlebte also den “Eindruck’ einer 
durchaus einheitlichen Gesamtgestalt, und zwar 
sowohl, wenn eine Ganzgestalt objektiv gegeben war und nur 
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mit einem mehr oder weniger grofsen Teil in die blinde Hiilfte 
hineinragte, als auch dann, wenn Figuren geboten wurden, 


bei denen jener Teil wirklich fehlte. 


Wiederholt gab aber unser Patient auch an, z. B. bei Ex- 


-position eines schwarzen Sternes (oder Halbsternes), dafs die 


linken Seitenstrahlen ,matter oder dinner“, oder ,diinner und 
heller“, d. h. ,nicht so schwarz wie die tibrigen Striche“, aus- 
sahen. Ahnliche Unterschiede kamen auch bei Kreisen zur 
Beobachtung. So wurden in einer Versuchsreihe bei Exposition 
eines griinen Halbkreisringes von 9 cin dufserem Durchmesser 
und */, em Breite folgende Beobachtungen gemacht. Bei der 
ersten Exposition sah Patient ,eimen breiten Kreis“; seine 
linke Seite erschien ,,matter“. Die Qualitit der Farbe konnte 
Patient nicht angeben, da er sie, wie er angab, nicht beachtet 


hatte. Fir die rechte Seite gab er blau an.t_ Bei einer zweiten 


Exposition wurde die linke Seite ebenfalls als ,matter“ be- 
zeichnet. Uber ihre Farbe konnte der Patient wieder nichts 
angeben, obwohl er sie aufmerksam zu erfassen gesucht hatte. 
Das gleiche Urteil wurde bei einem unmittelbar darauf expo- 
nierten griinen Ganzkreisring von gleichem Durchmesser und 
gleicher Lage abgegeben. Dabei war derselbe Kreis zu Beginn 
der Untersuchung als Ganzkreis mit links und rechts gleich 
beschaffener Seite aufgefafst worden. Wir haben also in den 
spiteren Darbietungen auch Fille, in denen die zentrale 
Erganzung nur in bezug auf die Form, nicht aber 
in bezug auf die Farbe stattfindet. 

Die letzten Fille gehéren bereits zu jener Gruppe von 
Beobachtungen, bei denen allgemein das in der blinden Feld- 
hilfte als gesehen Angegebene ,schlechter“ erschien als das 
in der gesunden Hiilfte Gesehene. Der Ausdruck ,schlechter* 
ist dabei ein Sammelname fiir eine ganze Reihe von Be- 
schaffenheiten des Wahrnehmungsbildes in der blinden Zone, 
von einer geringen Herabsetzung der Deutlichkeit an bis herab 
gu jener Stufe, bei der das Wahrnehmungsbild so ,schlecht* 
ist, dafs nichts Positives mehr tiber es ausgesagt werden kann, 
bei dcr also der Patient im extremen Falle ,nichts* sieht. 


bit Die Farbe des Galbiroietnkes enthielt eine titty Blau- 
komponente. : 
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Die Charakterisierungen als, matter“, ,,dtinner“, »schlechter“, 
die sich namentlich in den spiiteren Untersuchungen haufiger 
einstellten, wurden von dem Patienten dann abgegeben, als 
er infolge der Fragen des Versuchsleiters jene Seite besonders 
beachtete. Dies weist auf die Wirksamkeit der Aufmerk- 
samkeit hin, welche die. totalisierende Gestaltauffassung zu 
beeintrachtigen scheint. Wir wenden uns daher jetzt der Be- 
antwortung der Frage zu: : 


8. Welchen Einflufs hat die Aufmerksamkeit auf 
die totalisierende Gestaltauffassung? 


Es ergab sich: Die Aufmerksamkeit und das da- 
durch hervorgerufene ,kritische Verhalten“ be- 
wirkten eine Beeintraéchtigung, im Extrem eine 
volle Zerstérung der totalisierenden Gestaltauf- 
fassung. So wurde z. B. von unserem Patienten B. bei Fort- 
setzung der vorhin erwihnten Versuche der griine Ganzkreis- 
ring als Halbkreis angegeben. Er hérte in der ungefihren 
Medianlinie auf. ore 

Eingehendere Untersuchungen tiber die Wirkung der Auf- 
merksamkeit wurden an dem Pat. B. nicht durchgefiihrt. Ich 
schildere daher diese Verhiltnisse an anderen genauer unter- 
suchten Hemianopikern. An erster Stelle erwihne ich die 
Versuchsergebnisse von 


Fall Th. 


Krankengeschichte: 

Leutnant d.R., 25 J., Kaufmann. Am 5.8.17 nachm. durch Granat- 
splitter am Hinterkopf verwundet, am Abend auf dem Hauptverbands- 
platz eingeliefert. cad . ‘ 

Aufnahmebefund: an der Hinterseite des Schadels, etwa zwei 
Finger breit iiber der Prot. occip. eine schrige, etwa 5 cm lange Wunde, 
‘in der zerstérte Gehirnmasse liegt. Nach Umschneidung der Wund- 
rénder und Freilegung des Knochens zeigt sich pfennigstiickgrofser 
Knochendefekt. Ein grofser und mehrere kleine Knochensplitter werden 
entfernt. 3 

Aufenthalt in verschiedenen Lazaretten. Nochmalige Operation 
notig zur Entfernuag eines Knochensplitters. Monatelang bestand Pro- 
laps; mehrmalige Lumbalpunktion. Weiterer Verlauf der Heilung gut. 

5. 8.18 Aufnahme in das Hirnyerletztenlazarett Sommerhoff zu 
Frankfurt a. M. = 


Objectyrisse —___ 
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Befund: Von Interesse ist ftir die vorliegende {Untersuchung nur 
das Gesichtsfeld. Es besteht eine homonyme Hemianopsie nach rechts 


(Fig. 138). 
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Fig. 138 
Dem Gesichtsfeld entsprechend wurden auch tachist6skopisch nui 
in der blinden Feldhilfte gebotene kleinere und gréfsere helle oder 


i i : Sie wurden vielmehr erst wahrgenommen, 
dunkle Figuren nicht gesehen. Sie wurden vy ielmehr er irg 
ae ee: f 
wenn sie schon zum Teil in den sehenden Bereich fielen. 


Wurden dagegen dem Patienten helle oder 
schwarze oder farbige Vollkreise und Kreisringe 
variabler Gréfse zentral exponiert, so wurden sie 
als Ganzkreise gesehen. Dasselbe geschah auch 
mit Halbkreisen, die in der gesunden Gesichtsfeldhilite 
so geboten wurden, dafs die freien Enden der Peripherie bis 
an den blinden Bezirk oder besser noch etwas in ihn hinein- 
reichten, so dafs die Grenzen nicht gesehen werden konnten. 
Bin Halbkreis mit rechts abschliefsendem Durchmesser, der 
etwas rechts vom Fixationspunkt nahe der Grenze zwischen 
sehendem und blindem Bezirk senkrecht von oben nach unten 
verlief, wurde als ,Ganzkreis mit Linien“ bezeichnet. Ein 
Halbstern mit nach links gerichteten Seitenstrahlen wurde 
in symmetrischer Weise ergiinzt. ; 

Nachdem einige dieser Figuren ohne weitere Fragen des 
Versuchsleiters und ohne besondere Instruktion exponiert 
worden waren, wurde Patient gefragt, ob er die rechte Seite 
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der Figuren wirklich gesehen habe, ob sie genau so beschaffen 
gewesen sei wie die linke Seite. Die Antwort lautete zuerst 
im bejahenden Sinne. Bei weiteren Expositionen aber wurde 
Patient ,kritisch“ und gab an, die Figuren (Kreise, Sterne, 
. Halbsterne) jetzt rechts ,nicht genau“ gesehen zu haben. Bei 
den folgenden Expositionen stellte sich ein weiteres Stadium 
ein, das durch die Worte des Patienten charakterisiert ist, er 
»denke“ sich, dafs die Figur auch rechts weiterginge. Bei 
abwechselnder Exposition’ von Halb- und Ganzkreisen und 
‘Sternen konnte er keinen Unterschied angeben; tiber die 
rechte Seite kénne er ,iiberhaupt nichts Genaues sagen“. 
Nachdem dem Patienten ein Halbkreis auf der Mattscheibe 
dauernd gezeigt worden war, wurde er bei den folgenden 
tachistoskopischen Darbictuneen derart »kritisch*, dafs jede 
»Erginzung“ nach rechts ausblieb. 

Auch als in wiederholten spiiteren Untersuchungen ahn- 
liche Figuren zentral exponiert wurden, wurden sie nie mehr 
als Ganzgestalten mit Teilen rechts vom Fixationspunkt wahr- 
genommen. Die totalisierende Gestaltauffassung war end- 
gultig zerstort. 

Nur bei der Sternfigur (Fig. 134) wurde, wenn der senk- 
rechte Balken durch den Fixationspunkt ging, manchmal noch 
von den rechts gelegenen Strahlen ein kleines Stiick als gesehen 
angegeben (Fig. 139). Es reichte bei verschiedenen Exposi- 


Fig. 138 

tionen etwa 1— 11), em iiber den Fixationspunkt nach rechis. 
Diese Stiicke fielen noch in den ausgesparten Teil der Makula. 
Es bestand also die Méglichkeit, dafs sie ,,wirklich“ gesehen 
wurden. Da Patient aber Halbsterne in gleicher 
Weise wiedergab, so ist bei ihnen sicher der rechts er- 
schienene Teil Erginzung, die aber, genau wie die Erginzungen 
der ersten Versuche, vollstiandigen Wahrnehmungscharakter 
trug. Dieselbe teilw eise Ergiinzung der Stern- und Halbstern- 
figur trat bei einigen anderen, in dieser Arbeit nicht naher 
erwibnten Hemianopikern auf, als bei ihnen der Prozefs der 
Ergainzung zur Ganzgestalt zerstirt. war. 


“2 [86, 21] Unters. tib. d. Sehen d. Hemianopiker tt. Hemiamblyopiker. TI. 439: 


Wir haben also gesehen, dafs man durch Aufmerksamkeits- 
hinlenkung. auf die blinde Seite die totalisierende Gestaltauf- 
fassung zerstéren kann. Um daher genauere Auskunft tiber 
die Art des Sehens auf der geschidigten Seite zu erhalten, ist 
gréfste Vorsicht in der Art der Fragen und Instruktionen nétig. 
Auf alle Falle ist eine besondere, stiirkere Beachtung der Ein- 


- driicke der geschidigten Seite wihrend der Exposition zu 


verhindern. Durch nachherige Fragen kann man sich yom 
Patienten an Hand seines Erinnerungsbildes Auskunft geben 
lassen. Aber auch da ist Vorsicht nétig, damit nicht fiir die 
folgenden Darbietungen eine Seite besonders beachtet wird, 


eine Forderung, die auf die Dauer nicht erfiillt werden kann. 


Diese Vorsichtsmafsregeln waihrend der ersten Unter- 
suchungen wurden nach Méglichkeit durchzuftihren gesucht 
bei dem jetzt zu beschreibenden 


Heald Gor 


Krankengeschichte: 

Musketier, 27 J., Schlosser. Am 5. 9. 14 durch Schrapnellschufs 
am linken Schiidel verwundet. Er kam tiber ein Kriegslazarett in 
Belgien am 13. 9. 14 in ein Lazarett mach Trier in bewufstlosem Zu- 
stande, der noch 2 Tage im Lazarett anhielt. Das Krankenblatt yver- 
zeichnet Verlust der Sprache, Lihmung der rechten Seite. Operative 
Entfernung von tief ins zerfetzte, vorquellende und schmutzig belegte 
Gehirn eingedrungenen Knochensplittern. Die Wunde stéfst eitrige 
Gehirnmasse ab. Monatelange Benommenheit. Es bildet sich einen 
Monat nach der Operation ein apfelgrofser Prolaps, der nach einem 
weiteren Monat abgeschnitten wird. Von da ab gleichmiifsige Besse- 
rung. Sprache bessert sich so weit, dafs er einzelne Worte lallend 
herausbringt. 

Am 19. 10. 15 in die Kopfschufsstation Céln-Lindental verlegt. 

Befund: Vor dem linken Ohr eine 7:4 cm grofse Narbe, in der 
Mitte eingezogen, Knochendefekt, deutliche Hirnpulsation. Als Folgen 
der Hirnverletzung finden sich: 

1. Pupille rechts gréfser. Augenbewegungen konjugiert, nach r. 
etwas beschriinkt. Rechter Facialis paretisch, besonders der Mundast. 
Zunge weicht nach r. ab. 

2. Liahmung der ganzen rechten Kérperseite; r. Hand und r. Fufs 
atrophisch. Sensibilitat und Lagegefiihl rechts stark herabgesetzt. 

3. Motor. Aphasie, die sich durch Unterricht nur wenig bessert. 
Sprachyerstindnis, ebenso Wortfindung erschwert. Allgemeine Herab- 
setzung der geistigen Leistungsfahigkeit. 
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440 - Wilhelm Fuchs. me [S6, 22} 
~4, Herabsetzung und Verlangsamung des sehenden Erkennens: 
leichte Seelenblindheit. ; 
5. Homonyme Hemianopsie nach rechts. 
Sept. 18 Aufnahme in das Hirnverletztenlazarett zu Frankfurt a. M. 
Befund: wie oben. 
‘ Gesichtsfeld (Fig. 140). 


LINKS. 
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Objectgrisse —_ 
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Blau ¥ Dugnose 


Fig. 140. 


Die Prifung auf Restfunktionen bei kurzzeitiger Dar 
' bietung geschah mit Hilfe von verschieden grofsen hellen Kreisen, die 
nur in der. rechten Gesichtsfeldhilfte exponiert wurden, und zwar so- 
wohl mit Anniherung von aufsen bis zur Sichtbarkeit als auch mit Ent- 
fernung bis zum Verschwinden. Die Ergebnisse beider Richtungen 
waren gleich. Ein schwarzer oder ein heller Kreis, z. B. yon 4 em 
Durchmesser, aus 1m Entfernung betrachtet, wurde erst dann gesehen, 
als sein linker Rand 7/; em vom Fixationspunkt entfernt lag. Patient 
nahm dann ein kleines Segment des Kreises wahr. War der Kreis 1 em 
oder mehr entfernt, so wurde ,,nichts“ gesehen. Beriihrte er gerade 
eben den Fixationspunkt, so sah Patient nahezu einen Halbkreis, ebenso 
wenn der Kreis den Fixationspunkt in seiner linken Halfte enthielt. 
(Die Lage des Kreises zum Fixationspunkt wufste Patient dabei zuerst 
nicht anzugeben. Bei der 2. Exposition in derselben Lage wurde der 
Fixationspunkt als ,,mitten drin“, d. h. im Halbkreis festgestellt.) Erst 
als der Kreis ungefihr symmetrisch zum Fixationspunkt lag, wurde er 
als Ganzkreis gesehen. 


Zentral exponierte helle, schwarze und farbige Vollkreise, 
Kreisringe und Kreislinien yon y—20 cm Durchmesser, ferner 
‘Sterne, sowie die entsprechenden Halbfiguren wurden in den ersten 
Untersuchungsstunden als Ganzgestalten gesehen. Ihre in die 


[86, 23] Unters. tib. d. Sehen d. Hemianopiker u. Hemiamblyopiker. IL. 44] 


blinde Zone fallenden Teile trugen’ vollstiindigen Wahr- 
nehmungscharakter. Die rechte Seite war nicht etwa er- 
schlossen, sondern sie warde mit sinnlicher Anschaulichkeit 
und Deutlichkeit gesehen. Das geht auch aus der Charakteristik 
hervor, die Patient von ihr gab. Vielfach erschienen linke 
und rechte Seite des Kreises gleich deutlich. War der Voll- 
kreis oder Kreisring farbig, so erstreckte sich die Farbe auch 
liber die rechte Halfte, d.h. Patient sah einen einheit- 
lich gefarbten Ganzkreis, Bei dauernder Darbietung 
horte jener Kreis in 17/,—2cm rechts von der durch den 
Fixationspunkt gehenden (gedachten) Geraden auf. Ein Halb- 
kreis, dessenobjektiverAbschlulfs rechts in jenen 
2cm-Streifen fiel, wurde daher nur als Halbkreis 
gesehen. Sobald aber die Grenzen in den blinden 
Bezirk fielen, wurde einGanzkreis wahrgenommen. 


Wiederholt erschienen die erginzten Teile, ahnlich 
wie im Falle B., ,,matter“, ,weicher“, ,etwas  blasser“, 
,etwas schwicher®. Als Ubergangsstufen zum Nichterginzen 
stellte sich das Stadium dar, in dem die rechte Seite der 
Figur ,schlechter“ gesehen wurde, so dafs keine sicheren 
Angaben tiber sie gemacht werden konnten. Im_ letzten 
Stadium aber, in dem nicht mehr erginzt wurde, konnten 
die positiven Angaben gemacht werden: nur bis zu dieser 
Grenze habe ich etwas gesehen, rechts dayon war nichts mehr. 
Die siimtlichen vier Stadien wurden im Laufe der drei ersten 
Untersuchungen durchlaufen. In dieser Zeit ging infolge 
der durch die Aufmerksamkeitshinlenkung auf 
die geschadigte Seite veranlafsten ,kritischen 
Verhaltungsweise* die totalisierende Gestalt- 
auffassung verloren. Sie stellte sich aber nach 
einer mehrwochigen Pause fiir Kreise wieder ein, 
wihrend sie fiir die frtiher ebenfalls erginzten 
Sternfiguren verloren blieb. Patient ignorierte jetzt 
sogar bei genau zentral exponierten Ganzsternen die noch in 
die rechts vom Fixationspunkt gelegene sehende Zone fallenden 
kleinen Ansatzstiicke der rechten Seitenstrahlen. 


Die vorstehenden Ausfiihrungen mégen durch folgende 


Protokolle im einzelnen bestiitigt werden. 
Goldstein-Gelb, ,Untersuchungen* Bd. I. 29, 
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|, -Bei der ersten Untersuchung wurde ein Stern (Fig. 134) aus 8 cm 
langen Strahlen zentral exponiert. Patient zeichnete einen etwas schrig 
stehenden Stern und gab auf Befragen an, beide Seiten seien gleich gut 
gewesen. Sofort folgende Exposition eines Halbsternes mit nach links 
gerichteten Seitenstrahlen ergab dieselbe symmetrische Figur wie vor- 
her. Sie wurde jetzt richtig orientiert und auch sonst exakter ge- 
zeichnet. Die rechte Seite sei ,,etwas schlechter und blasser als die 
linke“ gewesen. Als dieselbe Figur nochmals exponiert wurde, erschien 
sie ,im ganzen etwas besser, auf dem rechten Auge etwas schwiicher“, 
Patient meinte damit: auf der rechten Seite nicht so gut wie links. Das 
Merkwiirdige ist, dafs der Halbstern zum Ganzstern ergiinzt wurde, ob- 
wohl der senkrechte Balken durch den Fixationspynkt ging, die leere 
rechte Seite des Halbsternes also noch in den ausgesparten Teil der 
Makula fiel, den er eigentlich hatte sehen miissen.! 

Im iibrigen erwiesen sich in den drei ersten Untersuchungen der 
Stern und Halkstern als Figuren, welche die totalisierende Gestaltauf- 
fassung am zwingendsten anregten. Sie widerstanden am langsten dem 
ydestruktiven Einflufs der Aufmerksamkeit“. In der vierten Unter- 
suchung allerdings erwies sich der Kreis wieder iiberlegen (vgl. folgende 
Seite). i 

Auch als in spiteren Untersuchungen zentral exponierte Kreise 
rechts nicht mehr zu Ganzgestalten erginzt wurden, geschah dies noch 
bei Sternen und Halbsternen. Ich gebrauchte bei letzteren spiter aller- 
dings die Vorsicht, den senkrechten Balken nicht mehr durch den 
Fixationspunkt, sondern 1—1'/, em rechts davon verlaufen zu lassen. 
Er lag dann also ungefihr an der Grenze des noch funktionstiichtigen 
Teiles der rechten Gesichtsfeldhilfte. Gegen Schlufs der ersten Unter- 
suchung, als infolge etwas kritischen Verhaltens zentral exponierte 
Kreise rechts nicht mehr vollstandig gesehen wurden, ergab der Halb- 
stern bei der ersten Exposition; Ganzstern, ein Unterschied zwischen 
links und rechts ist nicht zu beobachten. Bei der zweiten Exposition, 
bei der die Instruktion gegeben wurde, auf die Beschaffenheit der 
rechten Seite der Figur zu achten: wieder Ganzstern, ,,die rechte Seite 

‘etwas weicher“, sonst aber genau wie vorher. 

Der Ganzgestaltprozefs liefs sich also bei den Sternfiguren in der 
ersten Untersuchungsstunde durch die Aufmerksamkeitshinlenkung und 
das dadurch bedingte ,,kritische Verhalten“ nicht zerstoren. 

Dagegen lief die totalisierende Gestaltauffassung bei Sternfiguren 
in der dritten Untersuchung nicht mehr ungestért ab. So zeichnete 


* Es liegt hier eine merkwirdige optische Hemmungserscheinung 
vor, die sich als ,,Benachteiligung der nach der Richtung der ge- 
tts foe Feldhalfte liegenden Teile der funktionsfahigen Gesichtsfeld- 
zonen’ ‘ charakterisieren lafst. Sie kam auch bei anderen Hemianopikern 
und Hemiamblyopikern wiederholt zur Beobachtung. - ae gretde spater 
Naheres Bbers sie verdffentlichen. 


ea 


[86,25] Unters. tib. d. Sehen d. Hemianopiker u. Hemiamblyopiker. 11. 443 


Patient von einem Halbstern (Fig. 141), dessen senkrechter Balken etwa 
1'/, cm rechts vom Fixationspunkt verlief, zwar einen Ganzstern (Fig. 135) 
und erklirte auf Befragen, dafs er genau wie die Zeichnung ausgesehen 
habe; aber tiber das Aussehen der rechten Seite kénne er ,,nichts 
Sicheres“ aussagen. 

Bei der zweiten Exposition zeichnete er Fig. 142. (Der wagrechte 
Strich ist’ wohl als Nachwirkung des Halbsternes der ersten Unter- 
suchung aufzufassen.) Rechts sei nichts gewesen. 

Nun wurde tatsiichlich der Ganzstern exponiert (Fig. 135). Patient 
zeichnete ihn annihernd richtig, gab aber an, dafs die Strahlen rechts 
kurzer gewesen seien. Auch habe der Hauptstrich schrig gestanden. 


7 >t 


Fig. 141. Fig. 142. Fig. 143. 


Zwei aufeinanderfolgende Expositionen des Halbsternes ergaben 
jedesmal Fig. 143. Patient erklirte dazu, dafs der Hauptstrich jetzt 
senkrecht gestanden habe. Die Strahlen der rechten Seite seien kleiner 
und schwiicher gewesen. — Man kann hier im Zweifel sein, ob die teil- 
weise Erginzung der rechten Seite nur eine Perseveration der yorher- 
gehenden Darbietung war, bei der Patient yon den nach rechts gehenden 
Strahlen tatsichlich ein Stiickchen sehen konnte, oder ob sich der Ge- 
staltprozefs nur teilweise durchsetzte. Vielleicht wirkten beide Ten- 
denzen zusammen. Ich neige allerdings der Ansicht.zu, dafs der Ge- 
samtgestaltprozefs sich hier nur teilweise durchsetzte. Die gleiche Er- 
scheinung habe ich wiederholt bei einer Reihe anderer Hemianopiker, 
tiber die ich in dieser Arbeit nicht niher berichten werde, beobachtet. 

Bei der vierten Untersuchung (3 Tage spiter) wurde als erste 
Figur der Halbstern (Fig. 142), und zwar diesmal in doppelter Gréfse 
(doppeltem Gesichtswinkel), geboten. Der senkrechte Schenkel verlief 
etwa 3/, em rechts vom Fixationspunkt. Die Entfernung des Beobachters 
von der Mattscheibe betrug wieder 1m. Obwohl der Patient die Figur 
friiher wiederholt richtig wiedergegeben hatte, zeichnete er sie diesmal 
in vollstindig schriger Lage. Die Schenkel rechts seien kleiner und 
schwiacher, d. h. nicht so schwarz, aber doch deutlich gewesen. 

Nochmalige Exposition mit Instruktion, auf die rechte Seite zu 
achten, ergab einen Halbstern in richtiger Lage. 

In gleicher Weise als Halbstern wurde ein unmittelbar daraui 
zweimal exponierter Ganzstern wiedergegeben. Jetzt fehlten 
also sogar die kleinen Strahlenstticke der rechten Seite, 
die er noch,,wirklich* hatte sehen kénnen. 

Die Erginzung der rechten Seite blieb demnach jetzt 
infolge des kritischen Verhaltens des Patienten voll- 
stindig aus. Auch bei einer ca. 4 Wochen spater vorgenommenen 


Nachuntersuchung wurden sowohl von einem Halb- wie ..von einenr 
29* 
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Ganzstern nur der senkrechte Balken und die links davon gelegenen 


-Strahlen als gesehen angegeben. Die totalisierende Gestaltauffassune 
_war also fir die Sternfiguren zerstért. a 

Die Ergebnisse der beiden letzten Untersuchungen, in denen sogar 
ein Ganzstern mit der senkrechten Symmetrielinie nach rechts hin fins 
schlofs, sind etwas merkwirdig gegeniiber der Tatsache, dafs zentral 
exponierte Kreise, wenn ihre Peripherie rechts nicht mehr als 64/. cm 
vom Fixationspunkt lag, als Ganzgestalten aufgefafst wurden. So wurde 
z. B. bei der vierten Untersuchung unmittelbar nach dem nur als Halb- 
stern gesehenen Ganzstern eine rote Kreislinie von 20 em Durchmesser 
zentral exponiert, so dafs also der Fixationspunkt 10 em von dem 
aufsersten Punkt der Peripherie rechts entfernt lag. Der Kreis wurde 
als Ganzkreis wahrgenommen, dessen ,,rechte Seite nur etwas schwiicher“ 
sei. Die dufserste Grenze der Erginzungsfahigkeit lag an jenem Tage 
offenbar bei 10 cm rechts. Denn eine unmittelbar darautf gebotene 
etwas grofsere rote Kreislinie wurde nur als ,Dreiviertelkreis“ ge- 
sehen. Bei der zweiten Exposition sah Patient etwas mehr, bei ioe 
dritten ebensoviel wie bei der zweiten, bei der vierten etwas mehr. 
Durch sofortige Dauerexposition und Zeigenlassen wurde festgestellt 
dafs er zuletzt den Kreis oben und unten bis etwa 10 cm rechts jok 
Fixationspunkt gesehen hatte. Der Kreis war rechts offen. Bei Dauer- 
darbietung tiberschaute er bei strenger Fixation rechts nur ein Gebiet 
von 3 cm Breite. 


Ahnlich wie in den beiden geschilderten Fallen Th. und Gr. 
zeigte sich die zerstérende Wirkung der Aufmerksamkeit auf 
die totalisierende Gestaltauffassung bei einer Reihe anderer 
von mir, sowie yon Herrn Gers untersuchten Hemianopiker. 
Bei manchen wurde dieser Prozefs bereits in der ersten Unter- 
suchung fiir immer zerstért, bei anderen widerstand er linger. 

Nach diesen Ausfiihrungen sind die S. 424 erwihnten (in 
der hemianopischen Seite kein Schwarz sehenden) Hemianopiker, 
die auch in unserer ersten Untersuchung nicht erginzten, 
zweifellos solche, die ihre Schadigung bereits kannten und 
sich infolge dieser Kenntnis mehr oder weniger kritisch ver- 
hielten. 


II. Kapitel. 
Die totalisierende Gestaltauffassung bei Hemiamblyopikern. 
1. Allgemeine Bemerkungen tiber das Sehen der 
Wemiamblyopiker. 


In abnlicher Weise wie bei Hemianopikern zeigt sich die 
totalisierende Gestaltauffassung auch bei Hemiamblyopikern, 


4 
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und zwar, wie schon im voraus bemerkt sei, bereits in jenen 
Zonen der geschidigten Feldhilfte, in denen nach dem Peri- 
meterbefund tatsichlich gesehen werden kann, wenn auch nur 
in einem herabgesetzten Grade. Die Tatsache, dafs in diesen 
Zonen bereits erginzt wird, ist etwas erstaunlich. Man ist 
jedenfalls von vornherein zu der Annahme geneigt, dals alles 
das, was in den amblyopischen Gebieten als gesehen angegeben 
wird, durch Vermittlung peripher ausgeléster Erregungen 
gesehen wird. Das Experiment gestattet aber, wie wir im 
folgenden sehen werden, meist in einwandfreier Weise den 
Nachweis, dafs ein Teil der Eindriicke jener Gebiete zentrale 


Erginzung ist. 


Es sei hier schon auf einen wichtigen Unterschied zwischen 
den Verhialtnissen beim Hemianopiker und Hemiamblyopiker 


hingewiesen. Beim Hemianopiker ist die eine Feldhalfte véllig 


blind. Es gibt da keine Grade von einem Mehr oder Weniger. 
Dagegen gibt es beim Vergleich der Hemiamblyopiker unter- 
einander alle méglichen Grade von Amblyopien, von Stadien, 
die der vdlligen Blindheit nahekommen bis herauf zu jenen 
Graden von Herabsetzung, die dem normalen Sehen nahestehen. 
Aufserdem gibt es bei demselben Patienten .innerhalb der 
amblyopischen Feldhilfte eine Reihe von Abstufungen. Die 
peripheren Zonen sind hiaufig noch vollig blind. Die an- 
grenzenden schon funktionsfihigen Gebiete erweisen sich als 
sehr stark herabgesetzt. Nach dem Zentrum hin findet in 
mehr oder weniger steilem Anstieg eine Erhéhung der Leistungs- 
fihigkeit statt. 

Die grofse Verschiedenheit unter den Hemiamblyopikern 
macht eine Verallgemeinerung der im einem bestimmten Fall 
festgestellten Ergebnisse unmdglich. Bei den Hemianopikern 
war es in dieser Hinsicht einfacher. Andererseits liegen aber 
die Verhiltnisse fiir die Untersuchung in mancher Beziehung 
beim Hemiamblyopiker giinstiger als beim Hemianopiker. Vor 
allem kann man manche Erscheinungen experimentell besser 
aufkliren, weil die Aufmerksamkeit nicht jenes Mafs destruk- 
tiver Wirkung ausiibt wie beim Hemianopiker. In bezug auf 
ihre Persistenz verhalten sich manche Erscheinungen wie ‘die 


> Erginzungen des Normalen am blinden Fleck. 


Wegen der verschiedenen Grade von Amblyopie mulfs 
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jeder Priifung auf totalisierende Gestaltauffassung eine genaue 
Untersuchung vorausgehen, die festzustellen hat, was der 
Patient unter den verschiedenen Versuchsbedingungen in der 
amblyopischen Feldhilfte tatsiichlich sieht. Die Berichte tiber 
diese Untersuchungen werden daher bei der folgenden Dar- 
stellung einen etwas breiteren Raum einnehmen miissen. Sie 
kénnen aber yon einem Leser, dem es mehr auf die totali- 
sierende Gestaltauffassung als sclche ankommt, tiberschlagen 
werden. 


Eine gréfsere Anzahl von Problemen tiber das Wesen der 
totalisierenden Gestaltauffassung liefs sich in klarer Weise 
besonders an den beiden hemiamblyopischen Patienten Br. 
und Prz. durch entsprechende Versuche lésen, ein Teil be- 
sonders schén im Falle Br., ein anderer Teil bei dem zweiten 
Patienten Prz. Ftir spezielle Fragen wurden aufserdem noch 
die Versuchsergebnisse yon zwei weiteren Patienten (Tho. und D.) 
herangezogen. 

Wir behandeln zunichst die im Fall Br. beantworteten 
Fragen. 


2. Spezielle Untersuchung der Restfunktionen im 
Fall Br. 


Krankengeschichte: 

24 jahriger Musketier, im Marz 1918 verwundet. Bewulstlos. Druck- 
puls. Einschufs querfingerbreit oberhalb der linken Ohrmuschel, Aus- 
schufs am linken Hinterhauptsbein. Knochen dort zertriimmert. Ge- 
hirnmasse liegt vor. Keine Lihmungen. Entfernung der Knochensplitter. 
Nach wenigen Tagen Besserung des Allgemeinzustandes. Geringer 
Prolaps an der hinteren Wunde. Motorische Aphasie, die allmihlich 
sich bessert. Naheres tber den Befund nicht bekannt. Erste genauere 
Untersuchung im Juni 1918, also ca. 3 Monate nach der Verletzung. 
Kérperliches Allgemeinbefinden gut. An der linken Schlafenseite ca. 
3 em lange, schmale Narbe. Keine Stérungen der Reflexerregbarkeit, 
der Sensibilitat und Motilitat im gew6hnlichen Sinne. Es besteht eine 
apraktische und aphasische Stérung von transkortikal-motorischem Cha- 
rakter (genauer mitgeteilt bei Gotpsrein: Die Behandlung, Fursorge und 
Begutachtung der Hirnverletzten. C. W. Vogel, 1919, 8. 110?.). Uber dem 
linken Scheitel- und Hinterhauptsbein eine 8 cm lange, bis 4 cm breite, 
tief eingesunkene Narbe mit ovalem, grofsem Knochendefekt und deut- 
lich sichtbarer Hirnpulsation. ‘ 
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Auf optischem Gebiet ergab sich: Gesichtsfeld bei grober 
Priifung anscheinend intakt, bei genauer Perimetrierung mit bewegtem 
weifsem 1 cm-Quadrat geringfiigige homonyme periphere Einschriinkung 
rechts. 

Dagegen liefs dauernde Betrachtung von kleineren oder gréfseren 
ruhenden Objekten, die entweder ganz oder teilweise in die rechte 
Feldhilfte fielen, sofort eine Funktionsherabsetzung dieser Seite er- 
kennen. Die Objekte wurden nach rechts hin im allgemeinen blofs bis 
zu einer (gedachten) Linie itiberschaut, die in ca. 2—2'/, em Abstand 
vom Fixationspunkt senkrecht von oben nach unten verlief. Was 
peripherwirts von dieser Linie lag, wurde, solange es ruhend war, auch 
bei Hinlenkung der Aufmerksamkeit nicht gesehen. Patient hatte trotz- 
dem yon seiner Stérung vor der Untersuchung noch nichts bemerkt, 
was wohl in erster Linie damit zusammenhingen mag, dafs man im ge- 
wohnlichen Leben meist mit bewegtem Blick und mit der Fovea beob- 
achtet und dafs man auf peripher liegende Objekte im allgemeinen nur 
dann aufmerksam zu werden pflegt, wenn sie sich bewegen. Die Wahr- 
nehmung bewegter Objekte wur aber gerade bei unserem Patienten 
in der rechten Feldhilfte erhalten. Patient fiihlte sich durch seinen 
Defekt auch dann nicht gestért, als er durch hiaufige Untersuchungen 
auf ihn aufmerksam geworden war. 

Ferner liefs die tachistoskopische Untersuchung mit beliebigen 
Reizobjekten (ausgenommen die wenigen ,ergiinzbaren“) stets die Minder- 
leistung der rechten Seite erkennen. ! 

Wir miissen aus den oben angefiihrten Griinden zunichst fest- 
stellen, was Patient in der geschidigten Feldhalfte unter verschiedenen 
Bedingungen sah. 


a) Versuche mit dunklen Einzelobjekten auf hellem Grund. 


Es wurden dem Patienten dunkle ausgefillte Figuren (Vollfiguren), 
vereinzelt auch Umrifsfiguren yerschiedener Form und vyerschiedener 
Gréfse in variabler Entfernung links und rechts vom Fixationspunkt 
tachistoskopisch so geboten, dafs sie nur in die eine Gesichtsfeldhilfte 
fielen. Wiahrend in der linken Feldhilfte alles Gebotene stets gesehen 
und auch in seiner Form gut aufgefafst wurde, wurde in der rechten 
Feldhilfte fast stets ,nichts* wahrgenommen. Man konnte rechts auch ein 
relativ grofses Objekt (z. B. ein Trapez von 10 cm Breite und 15 cm 
Hohe, bei einer Entfernung von 1m des Patienten yon der Mattscheibe) 
yon der Peripherie her in sukzessiven Expositionen bis 1 cm, an 
manchen Tagen sogar bis . cm an den Fixationspunkt heranfiihren, 
ohne dafs es tiberhaupt gesehen wurde. Ja, wiederholt kam der Fall 
vor, dafs Patient eine dunkle Vollfigur noch nicht einmal sah, als sie 


1 Gerade derartige Faille von Sehstérungen, bei denen das Peri- 
meterbild keine Funktionsherabsetzung erkennen lafst, zeigen die Wich- 
tigkeit der tachistoskopischen Untersuchung. , 
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den Fixationspunkt beriihrte; sie mufste vielmehr, um wtiberhaupt be- 
merkt zu werden, in weiteren Expositionen so weit nach links yer- 
schoben werden, dafs sie den Fixationspunkt tiberschritt. 

Im tbrigen sah Patient in diesen Versuchen nur ,Hell*, d. h. nur 
das ploétzlich auf der Mattscheibe auftauchende, objektiy ungefaihr quadrat- 
férmige Feld yon 35 cm Seitenlinge, innerhalb dessen das dunkle Objekt 
exponiert wurde. Dieses Feld wurde aber nach rechts nicht ganz ge- 
sehen. Derart grofse Flichen, deren Grenzen nicht oder nur diffus wahr- 
genommen werden, kénnen, wie wiederholte Versuche bei den ver- 
schiedensten Patienten lehrten, weder eine totalisierende Gestaltauf- 
fassung noch eine tatsachliche Erweiterung des Gesichtsfeldes nach der 
geschidigten Seite bewirken. Daher wird die Mattscheibe auch beim 
Vollhemianopiker nicht erginzt. Auch vdéllige Abdeckung der gesunden 
Feldhilfte — um maximale passive Aufmerksamkeitshinlenkung nach der 
geschadigten Feldhalfte zu erzielen — hatte keine Besserung zur Folge. 
Dabei war durch die wiederholten Fragen zweifellos auch die willkitr- 
liche Aufmerksamkeit stark nach rechts gerichtet.1 Auch wurde sie 
durch ausdriickliche Instruktion wiederholt méglichst stark nach rechts 
zu lenken yversucht. Trotzdem wurden die dunklen Einzelfiguren in der 
rechten Feldhilfte erst entdeckt, wenn sie dem Fixationspunkt sehr 
nahe kamen oder gar erst, wenn sie ihn durchschnitten. 

Hatte Patient schliefslich das dunkle Objekt entdeckt, so war damit 
noch nicht gegeben, dafs es, auch wenn es an derselben Stelle weiterhin 
noch mehrmals exponiert wurde, nun auch weiter sichtbar blieb. Viel- 
mehr wurde es in spiteren Expositionen sehr oft als nicht gesehen an- 
gegeben. Wenn es zum ersten Mal auftauchte, so hatte es meist nichts 
yon irgendeiner Formbestimmtheit, es war nur ein ,dunkler Fleck“. 
Nur manchmal gelang es dem Patienten festzustellen, ob das gesehene 
Schwarze niedrig oder hoch war. Wie weit es aber nach rechts, peri- 
pheriewirts, reichte, konnte er nicht feststellen. 

War z. B., wie in wiederholten Versuchen, ein schwarzer Kreis 
von 4 cm Durchmesser exponiert und hatte er bei Heranfitthrung von 
rechts aufsen bis an den Fixationspunkt oder bis in dessen unmittelbare 
Nahe eine gewisse Formbestimmtheit erlangt, so bezog sich diese nur 
auf den dem Fixationspunkt zugewandten Teil. Uber den rechten Teil 
des Kreises konnte der Patient entweder nichts Genaueres aussagen, 
oder er sah ihn itiberhaupt nicht. Patient sah dann einen Halbkreis 
(manchmal etwas mehr oder weniger), der nach rechts in diffuser Weise 
in Nichts iiberging. 

Dieselben Resultate ergaben sich auch, als ich durch Vergr6fserung 
der Entfernung des Patienten von der Milchglasscheibe bis auf 3'/, m 
die wirkliche Gréfse (den Gesichtswinkel) der Objekte variierte. 


1 Warum eine Hinlenkung der willkiirlichen Aufmerksamkeit nach 
der geschidigten Gesichtsfeldhalfte keinen Erfolg haben kann, werde 
ich in einer spateren Spezialabhandlung iiber die Rolle der Aufmerk- 
samkeit bei organischen Sehstérungen naher angeben. 


[86, 31] Unters. iib. d. Sehen d. Hemianopiker u. Hemiamblyopiker. 11. 449 


b) Versuche mit hellen Einzelobjekten auf dunklem 
Grund.! 


Giinstiger fielen die Versuche mit hellen Vollfiguren aus. Meist 
verwandte ich Vollkreise (Kreisscheiben) variabler Gréfse, die auf der 
Mattscheibe unter etwas herabgesetzter Tagesbeleuchtung exponiert 
wurden. Nur in vereinzelten Versuchsreihen wurde das Zimmer stirker 
verdunkelt, aber nur so weit, dafs der Fixationspunkt noch gesehen 
werden konnte. Das Ergebnis war, dafs die hellen Kreise an den meisten 
Versuchstagen bereits in periphererer Lage gesehen wurden als gleich- 
grofse dunkle Kreise. So wurde z. B. ‘eine Kreisscheibe yon 7 cm 
Durchmesser bei allmihlicher Heranfiihrung von der Peripherie her in 
sukzessiven Expositionen bei 3 em Entfernung rechts yom Fixations- 
punkt als ,heller Schimmer“ erkannt. Uber die Form konnten keine 
Angaben gemacht werden. Patient erkliirte vielmehr auf dahingehende 
Fragen, es sei nur ,,etwas Helles“ gewesen. In einer Reihe von Fallen 
wurden die Kreise auch schon in etwas griéfserer Distanz (4 bis 5 cm) 
vom Fixationspunkt als etwas Helles wahrgenommen. 

Wurden farbige (rote, griine, gelbe) helle Vollfiguren geboten, so 
wurden sie auch nur als ,,etwas Helles“ ohne jede Ténung wahrgenommen. 
Die amblyopische Gesichtsfeldhilfte erwies sich also als farbenblind. 
Diese Hemiachromatopsie zeigte sich nicht nur bei kurzdauernden 
Reizen, sondern auch bei dauernder Betrachtung der bewegten Objekte. 

Wurden in der rechten Gesichtsfeldhilfte statt eines einzigen 
Kreises zwei helle Kreise senkrecht iibereinander exponiert, etwa Kreise 
yon 31) cm Durchmesser und 3 cm gegenseitigem Abstand, so wurden 
sie selbst noch bei Heranfiihrung bis auf 1 em Abstand yom Fixations- 
punkt als eine helle Stelle gesehen. Also die Sehschirfe der Netzhaut 
war fiir die rechte Gesichtsfeldhalfte sehr stark herabgesetzt. 


Wir haben also gesehen, dafs von unserem Patienten tachisto- 
skopisch gebotene dunkle oder helle Objekte, die nur in die geschidigte 
Zone fielen, aufserhalb einer gewissen Grenze nicht mehr wahrgenommen 
wurden. Die Grenze lag zwar je nach dem Helligkeitsgrad und der 
Gréfse des Reizes, sowie nach dem mehr oder weniger starken Mitwirken 
etwaiger nicht naher feststellbarer subjektiven Faktoren (vgl. unten iiber 
Schwankungen) verschieden weit vom Fixationspunkt, tiberschritt aber 
nie die 7 cm-Zone.* Der Bereich riickte auch nicht weiter nach aufsen, 
wenn man den Reiz wiederholt in sehr kurzer Zeitfolge an derselben 


1 Die Herstellung war sehr einfach: in den Rahmen des Projektions- 
apparates wurde ein den Rahmen vdllig ausfillender Karton gestellt, in 
den ein kreisférmiges kleineres oder gréfseres Loch gestanzt war. Durch 
eine vor dieses eingeschaltete farbige Gelatineplatte konnte der helle 
Kreis farbig gemacht werden. 

2 Vgl. unten S. 452. 
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Stelle darbot, also flimmern liefs. Flimmern erweiterte bei 
unserem Patienten nicht den tiberschauten Bereich. Be- 
‘wegte sich dagegen der Reiz in kleinen seitlichen Exkursionen, 
so wurde er bis weit in die Peripherie hinein wahrgenommen, wie es 
ja auch durch die oben beschriebene porimetrische Gesichtsfeldaufnahme 
festgestellt worden war. Die Bewegung. enthalt also trotz vieler gemein- 
samen Eigenschaften mit dem Flimmern diesem gegentiber doch noch 
ein Plus. Der Bereich ftir bewegte Objekte geht daher weiter 
nach der Peripherie als der Bereich fiir Flimmern, und nur 
durch Bewegung lafst sich die iufserste Grenze der Sicht- 
barkeit iberhaupt erreichen. 

Méglicherweise gilt dies aber nur insoweit, als die spezifische Be- 
wegungswahrnehmung selbst nicht gestért ist. Ob also in dom yon 
GoxpstzIN und GiB! beschriebenen Fall, der Bewegung als solche nicht 
wahrnahm, der Bereich des Flimmerns nicht weiter reichte als derjenigen 
der Bewegung, kann ich mangels eigener Untersuchung nicht angeben. 


_c) Versuche mit ,Doppelfiguren“.? 


Ein heller Volikreis, 2 cm rechts vom Fixationspunkt, wurde fast 
stets als etwas Helles gesehen. Er verfiel nicht der Nichtbeachtung. 
Wurde dagegen ein anderer Vollkreis in gleicher oder gréfserer Ent- 
fernung links vom Fixationspunkt mit ihm zusammen exponiert, so 
wurde nur der linke angegeben, der rechte dagegen, auch bei ausdriicklicher 
Hinlenkung der Aufmerksamkeit; nicht wahrgenommen. Auch als an 
Stelle des kleinen Kreises rechts ein grofser Kreis yon 10 cm Durch- 
messer geboten wurde, dessen linker Rand ungefihr die gleiche Ent- 
fernung vom Fixationspunkt hatte wie vorher der kleine Kreis, wurde 
nur der kleine linke Kreis gesehen. Auch jetzt hatte Aufmerksamkeits- 
hinlenkung nach rechts keinen Erfolg. ‘ 

Erst bei Heranfiihrung des rechten Kreises bis auf ¥/; em Abstand 
vom Fixationspunkt wurde angegeben, dafs ,,es rechts etwas heller zu 
werden schien“. Nun konnte aber Patient tiber den linken Kreis keine 
Angaben machen, er ,,glaubte“ ihn nur gesehen zu haben. Patient hatte 
jetzt aber immerhin die Helligkeit rechts ,,entdeckt“. Es ist daher 
nicht allzu verwunderlich, zumal wegen der nahen Stellung der Kreise 
zum Fixationspunkt, wenn Patient bei einer zweiten Exposition aufser 
dem linken kleinen Kreis einen ,,hellen Schimmer rechts“ als gesehen 
angab. 

Wurde der rechts liegende Kreis allein geboten, so konnten auch 
,nihere Angaben iiber ihn (nicht als Kreis, sondern nur als_,,Hellig- 
keit“) gemacht werden; er erschien nimlich in seinem niher zum 
Fixationspunkt liegenden Teil wenig hell, weiter weg von ihm aber. 


<~ 1 Gur Psychol. d. opt. Wahrnehmungs- und Erkennungsvorganges, - 


§ 17, in , Psychol. Analysen hirnpathol. Falle“, Bd. I. 
2 Im Sinne von PopprrreuTer, l. c. § 12. 


(86, 33] Unters. iib. d. Sehen d. Hemianopiker u. Hemiamblyopiker. II. 45) 


heller. Die dunklere Stelle naéher nach dem Fixationspunkt hin hing mit 
einem Skotom (genauer einer stiirker amblyopischen Stelle) zusammen, 
das erst in spiteren Untersuchungen entdeckt wurde, da es nur 


-geitweise und nur bei. gewissen Versuchsbedingungen tiberhaupt zur 


Wirksamkeit kam. Mitexposition des linken kleinen Kreises brachte 
diesen Helligkeitsunterschied rechts sofort wieder zum Verschwinden 
Patient sah aufser dem linken kleinen Kreis nur einen ,,hellen Schimmer 
rechts ohne helle und dunkle Stellen“. 

Da ein helles Objekt in der rechten Gesichtsfeldhilfte innerhalb 
gewisser Grenzen bei tachistoskopischer Darbietung gesehen werden 
konnte, aber sofort unterschwellig wurde; wenn ein anderes Objekt zu- 
gleich links sichtbar wurde, so kann diese Erscheinung nur auf einem 
Hemmungsyorgang beruhen. Die Eindriicke der rechten Feldhilfte 
sind stets viel schwiicher als diejenigen der linken; sie werden daher 
leicht gehemmit, wenn gleichzeitig ein stiirkerer Reiz mit ihnen gegeben 
wird. 


d) Schwankungen. 


Die im vorstehenden (und im folgenden) angegebenen Versuchs- 
ergebnisse waren nicht an allen Tagen gleich. Vielmehr kamen an den 
verschiedenen Tagen starke Schwankungen vor. Die Zahlenangaben 
jiber die Reichweite des unter verschiedenen Bedingungen tiberschauten 
Gebietes der amblyopischen Feldhalfte bedeuten daher nur die im 
giinstigsten Fall erreichten Grenzen. Wovyon die Schwankungen ab- 
hingen, konnte ich nicht herausbekommen. Das ‘subjektive Befinden 
des Patienten war stets gleichmiifsig, ohne Kopfweh und sonstige Be- 
schwerden. Subjektive Ermiidungsgefiihle fehlten auch. Eingehende 
Ermiidungsmessungen mit Ergograph, Dynamometer, Kriperrsscher 
Rechenprobe, Bourdon usw., die im Hirnyerletzteninstitut vorgenommen 
wurden, ergaben tiberhaupt sehr geringe Ermiidbarkeit des Patienten. — 
Infolge dieser Schwankungen sind daher nur die Ergebnisse desselben 
Versuchstages miteinander vergleichbar. 


3. Die Erweiterung des Gesichtsfeldes nach der 
amblyopischen Feldhilfte infolge bestimmter 
Gestaltbedingungen. 


Wie -wir in der Spezialuntersuchung der Restfunk- 
tionen gesehen haben, konnte die Lage und die Form eines 
Kreises bei Exposition rechts vom Fixationspunkt entweder 
gar nicht, oder nur unsicher, oder nur teilweise angegeben 
werden. Ferner wurde ein in der rechten Feldhilfte selbst in 
unmittelbarer Nahe des Fixationspunktes gebotener Kreis im 
allvemeinen nur in seiner linken Hilfte gesehen. Dies alles 
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inderte sich sofort, wenn ein Kreis tachistoskopisch so geboten 
wurde, dafs der Fixationspunkt in ihm lag. Die Gréfse des 
Kreises konnte dabei relativ weitgehend. variieren, ebenso 
innerhalb gewisser Grenzen die Lage des Fixationspunktes 
in ihm. : 

Dauernde Exposition eines Vollkreises oder einer 
Kreislinie oder eines Kreisringes, wobei die betreffende Figur 
irgendwo im Innern den Fixationspunkt enthielt, zeigte, dafs 
rechts vom Fixationspunkt von der Figur nur ein etwa 2 cm 
breiter Streifen gesehen wurde. Was rechts davon lag, wurde 
stets, auch wenn der Patient wulste, dafs ein ganzer Kreis 
vorlag, als nicht gesehen angegeben. Der tiberschaute Bereich 
liefs sich ferner auch durch starke Aufmerksamkeitshinlenkung 
nicht erweitern. 

Bei unmittelbar folgender tachistoskopischer Dar- 
bietung dagegen wurde der Kreis auch rechts vollstiindig 
gesehen, sobald die Peripherie nicht weiter als 6—7 cm rechts 
vom Fixationspunkt lag. Das gleiche Ergebnis zeigte sich bei 
Exposition von Kreisringen, deren iufserer Durchmesser die 
7 em-Grenze nicht tiberschritt. Tachistoskopische Dar- 
bietung erweiterte also den tiberschauten Bereich. 

Diese Tatsache ist in der Normalpsychologie schon linger 
bekannt. Zuletzt wurde sie wieder von Jun. WaGNER! be- 
stitigt. Wéahrend man bei dauernder Exposition nur 6—7 
Buchstaben deutlich zu sehen vermag, lafst sich bei tachisto- 
skopischer Darbietung die Anzahl bis auf ca. 20 erweitern, 
vorausgesetzt, dafs Vp. das ganze Gesichtsfeld des Fernrohrs 
mit der Aufmerksamkeit umfafst. Diese Voraussetzung aber 
war bei unserem Patienten nicht erfiillt. Hine Herausfassung 
des ganzen bei der tachistoskopischen Darbietung zu_tiber- 
schauenden Feldes bereits vor der Exposition gelang nicht, 
da Patient bei dauernder Betrachtung rechts vom Fixations- 
punkt nur ein ca. 2 cm breites Gebiet tiberschaute. Die Er- 
weiterung des nach rechts yom Fixationspunkt tiberschauten 
Teiles gilt daher vorliufig nur fiir zentral exponierte Kreise, 
ferner fiir andere erginzbare Figuren, nicht aber fiir Buch- 


staben, Ziffern, Punktfiguren usw. Dabei ist bis jetzt auch 


4 Exp. Beitr. z. Psychol. d. Lesens. Zeitschr. f. Psychol. 78. 


. 
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noch offen, was von den rechts gelegenen Teilen der Kreise 
infolge tatsiichlicher Erweiterung des Gesichtsfeldes gesehen 
wurde, und was dartiber hinaus Erginzung war. 


Der tiberschaute Bereich yon 6—7 cm rechts vom Fixa- 
tionspunkt war dabei von der Gréfse und Lage des Kreises 
insofern abhingig, als die Deutlichkeit am gréfsten 
war, wenn links vom Fixationspunkt die Halfte 
oder ein noch gréfserer Teil des Kreises lag, wenn 
also der Schwerpunkt der Figur noch in die ge- 
sunde Zone fiel. Die Verhiltnisse liegen hier also ganz 
iihnlich wie in den entsprechenden Versuchsreihen bei Hemi- 
anopikern (vgl. u. a. S. 428). 

Bot man einen kleinen Kreis exzentrisch zum Fixations- 
punkt, so dafs nur ein kleiner Teil von ihm in der gesunden 
linken Feldhiilfte lag, so war Patient tiber die rechte Seite 
haufig nicht. sicher, auch wenn der rechte Rand die dulsere 
Grenze von 7cm nicht erreichte. Abgesehen von den Fallen, 
wo auch jetzt der Kreis als vollstindig rund und auch rechts 
relativ deutlich gesehen wurde, gab der Patient wiederholt an, 
die rechte Seite ,undeutlich“ gesehen zu haben, oder tiber die 
rechte Seite ,unsicher“ zu sein, oder gar den Kreis rechts 
,nicht vollstiindig“ gesehen zu haben. Es war also bei Br., 
trotzdem er keine Hemianopsie, sondern nur eine Hemiambly- 
opie nach rechts hatte, ihnlich wie in den Fallen der totali- 
sierenden Gestaltauffassung der Hemianopiker. Es mufste, 
damit die aufgefafste Gestalt in der amblyopi- 
schen Zone zur vollen Deutlichkeit gelangte, ge- 
niigend Gestaltanregung von dem in die gesunde 
Gesichtsfeldhilfte fallenden Teil herkommen. 


Lag etwa ein Kreis yon 10cm Durchmesser vor, von dem ein 4 cm 
breites Segment in die gesunde Feldhilfte fiel, so war dieser Teil der 
Gestalt oft nicht ausreichend, nicht geniigend gestaltanregend, um dem 
rechts vom Fixationspunkt gelegenen Teil des Wahrnehmungsbildes zur 
vollen Deutlichkeit zu verhelfen. Fiel dagegen yon einem Kreis von 
15 cm .Durchmesser ein mit dem vorigen Fall gleichbreites Segment 
von 6 cm Breite in die amblyopische Zone, so trat sehr schéne Deut- 
lichkeit der rechten Seite ein, meist sogar vdéllig gleichen Grades wie 
links. Denn jetzt lag der gréfste Teil des Kreises, also der Teil, der 
den Schwerpunkt der Figur enthielt, in der voll funktionsfahigen linken 
Feldhalfte. Die gréfsere Gestaltanregung, die von links kam, wiber- 
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kompensierte sogar den Faktor, der von der nun schwereren Uberschau- 
barkeit der gréfseren Figur herriihrte. 

Infolge des in diesen Versuchen wirkenden Gestalt- 
anregungsfaktors kam es sogar zu dem paradoxen Ergebnis, 
dafs von einem den Fixationspunkt umgebenden Kreise (Voll- 
kreis, Kreislinie, Kreisring) die rechte Seite in 3—4 em Ent- 
fernung rechts vom Fixationspunkt undeutlicher erscheinen 
konnte als die rechte Seite eines gréfseren Kreises in 7 em 
Abstand vom Fixationspunkt. Das erstere dann, wenn ein 
kleiner Kreis von 5—6 cm Durchmesser exponiert wurde, von 
dem der kleinere Teil in die linke (gesunde) Feldhiilfte fiel; 
das letztere dann, wenn yon einem grofsen Kreis der oroirene 
Teil im linken Gesichtsfeld lag. Der in der amblyo pi- 
schen Feldhalfte (scheinbar oder wirklich) iberschaute 
Bereich wuchs also hier mit der Groéfse der Gestalt 
Er war aufserdem abhingig von ihrer Lage, und 
zwar zeigte sich, dafs die rechte Seite eines in 
beide Gesichtsfeldhalften fallenden Kreises, der 
eine gewisse Groéfse nicht tiberschritt, nur dann 
gesehen wurde, oder nur dann deutlich erschien, 
wenn der groéfsere Teil des Kreises in der ge- 
sunden Feldhialfte lag. 

Zentral exponierte Vollkreise und Kreislinien mit einer 
lotrecht stehenden Sehne in ihrer rechten Halfte wurden, falls 
die Sehne ca. 5 em und weiter rechts vom Fixationspunkt 
sich befand, als Ganzgestalten angegeben, ohne dafs die 
Sehne gesehen wurde. Man darf daraus wohl schliefsen, 
dafs der rechts von den Sehnen erschienene Teil der Kreise 
Ergiinzung war. Wir werden spiter auf diese Versuchsergeb- 
nisse zuriickkommen. 

Befand sich die Sehne niéher als 5 cm zum Fixations- 
punkt, so wurde sie oft vom Patienten wahrgenommen. 


Patient sah dann aber keinen Vollkreis mehr. 


Vielmehr fehlte der rechts von der Sehne gelegene Teil des 
Kreises. Patient sah dann eine dem pocecbid eines D ahn- 
liche Gestalt. : 

Bei dem Kreis kann man nach unseren Befunden an 
Hemianopikern im Zweifel sein, ob der rechte Teil tatsiichlich 
auf wirklichem Sehen beruht oder Erginzung ist. Wenn aber 


[S6, 37] Unters. tib. d. Sehen d. Hemianopiker w. Hemiamblyopiker. II. 455 


die Sehne innerhalb der 5 cm-Zone gesehen wird, so kann 
ihre Sichtbarkeit nur auf ,wirklichem“ Sehen beruhen. Wenn 
wir diesen Befund mit den oben geschilderten Ergebnissen 
vergleichen, wonach die nur in der amblyopischen Feldhiilfte 
gebotenen dunklen Objekte (selbst wenn sie erheblichere Héhe 
und Breite hatten als die Sehne in den letzten Versuchen) 
erst in unmittelbarer Nahe des Fixationspunktes gesehen 
wurden, so kénnen wir sagen, dafs durch die Darbietung 
des Kreises eine tatsichliche Erweiterung des 
Gesichtsfeldes stattgefunden hat. 

‘Bei dauernder zentraler Betrachtung eines Kreises trat, 
wie wir bereits oben erwihnten, keine Erweiterung des Ge- 
sichtsfeldes ein. Die in den letzten Versuchen aufgetretene 
tatsiichliche Erweiterung des Gesichtsfeldes ist also zum Teil 
auf die tachistoskopische Darbietung zurtickzufihren. 
Diese gentigt aber allein nicht. Vielmehr kommt 
als wesentlicher Faktor noch das Vorhandensein 
geeigneter Gestalten hinzu, die sich von der ge- 
sunden in die geschidigte Feldhalfte hinein er- 
strecken. Fehlen solche Gestalten, so unterbleibt, wie schon 
die Versuche S. 447 ff. gelehrt haben, die Erweiterung des Ge- 
sichtsfeldes. * 

Der in den letzten Versuchen jenseits von 5 cm yin 
rechts vom Fixationspunkt gesehene Teil war anscheinend 
nur ,Ergiinzung“. Die Anbringung einer lotrechten Sehne 
innerhalb der 5 cm-Zone zerstirte den Ganzkreis-Gestaltprozels. 
Die Sehne bildete mit dem tibrigen gesehenen Teil des Kreises 
eine neue Gestalt. Die objektive Sehne bildete in dieser einen 
konstituierenden Bestandteil. Fir eine Ergiinzung zum Kreis 
lag kein Grund vor, da Patient, wie die Charakterisierung als 

»verkebrt stehendes D“ beweist, eine charakteristische Gestalt 
Priebe Der links von der geraden Linie befindliche (objek- 
tive) Kreisbogen, resp. (von einem Vollkreis) der Kreisabschnitt 
wurde also subjektiv nicht als ,Kreis“bogen (resp. -abschnitt) 


1 Es ist noch eine offene, bis jetzt nicht in Angriff genommene 
Frage, inwieweit die sonst bei tachistoskopischer Darbietung erzielte 
Erweiterung des Gesichtsfeldes (auch beim Normalen) auf die durch die 
kurzzeitige Exposition subjektiv veranderten Gestaltbedingungen zuriick- 
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aufgefafst, sondern er war, trotzdem er das gleiche Netzhaut- 
.bild wie friiher lieferte, fiir das Bewulstsein gestaltlich etwas 
ganz anderes, nimlich ein in den Aufbau des_,verkehrt 
stehenden D“ eingehender Bestandteil, wobei er aber als Be- 
stand,teil* nicht selbstindig hervortrat, sondern in der 
D-Gestalt aufging. Daher fehlte auch die Noétigung zu einer 
Ergainzung zum Ganzkreis. Wir haben hier ein analoges Bei- 
spiel wie bei dem Fall B. (S. 433f.) in dem Versuch mit der 
Sternfigur. 

Wurde in den bisher verwendeten Kreisen eine senkrecht 
stehende Sehne in der linken (gesunden) Feldhilfte angebracht, 
so wurde der Kreis rechts vollstiindig gesehen. Eine Stirung 
der Gesamtgestalt ist hier auch nicht zu erwarten, da in der 
linken Feldhalfte Sehne und Kreis in voller Deutlichkeit ge- 
sehen werden konnten und da der yon dem Kreis ,,wirklich“ 
gesehene Teil, in dem vermutlich die Sehne nur als etwas 
Zufalliges, die Kreisgestalt nicht Tangierendes aufgefalst wurde, 

-gentigend Gestaltanregung bot, um auch in der geschiidigten 
Seite die totalisierende Gestaltauffassung zum Ablauf zu 
bringen. Ebenso war es, wenn die Sehne durch den Mittel- 
und Fixationspunkt ging. Dagegen stirte bei derselben ob- 
jektiven Gréfse des Kreises manche andere Lage der Sehne 
als die angegebenen die Auffassung der Ganzgestalt des 
Kreises, z. B. horizontale Lage in der oberen Kreishilfte. 
Auch bei mehrmaliger sukzessiver Exposition sah Patient 
keinen Ganzkreis; der Kreis blieb vielmehr stets rechts offen. 
Auch der obere Kreisabschnitt blieb rechts offen. 


Ein zentral exponierter Kreis mit fehlendem linken Ab- 
schnitt (Fig. 144) wurde vom Patienten rechts nicht als rund 
aufgefafst. Vielmehr traten zwei verschiedene Ergebnisse ein. 
Entweder erschien die rechte Seite so undeutlich, dafs keine 
sicheren Angaben tiber sie gemacht werden konnten, oder die 
rechte Seite erschien abgeflacht wie die linke, so dafs eine 
symmetrische Figur entstand (Fig. 145). Die rechte Seite 
wurde der linken angeglichen. Es zeigte sich hier das M. Wrrv- 
HEIMERSche Gesetz der Gestaltprignanz wirksam?, wonach eine 


_ 1 Bericht tiber den VI. Kongrefs f. exp. Psych. zu Gottingen 1914, 
Teil I, S. 148. Bn = 
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'- Tendenz zu einer ,charakteristischen“ oder ,,priignanten“ Ge- 


staltfassung besteht. Dieser Erfolg trat bei Kreisen ver- 
schiedener Gréfse ein. 


Fig. 144. Fig. 145. 

In adbnlicher Weise wie mit Hilfe des Kreises trat eine 
Erweiterung des Gesichtsfeldes nach rechts hin bei anderen 
relativ einfachen Figuren ein, z. B. Ellipse, Quadrat. Die 
‘aulserste Grenze, bei der die rechte Seite dieser Figureu noch 
gesechen wurde, lag aber stets niiher zum Fixationspunkt als 
die Sehne innerhalb des Kreises. Dagegen liels sich bei zen- 
traler Darbietung einer Sternfigur dieselbe Erweiterung des 
Sehfeldes wie bei dem Kreis erzielen. 


Exkurs: Zum Problem der ,Hemmung%, 


Wir vergleichen mit den vorstehend geschilderten Ver- 
suchsergebnissen die experimentellen Befunde bei der Priifung 
der Restfunktionen im Eingang dieses Kapitels. In dem Ab- 
schnitt tiber ,Versuche mit ,Doppelfiguren‘“ fanden wir, dafs 
unter gewissen Bedingungen bei gleichzeitiger Reizdarbietung 
in der gesunden und in der geschiidigten Feldhalite eine 
Hemmung der Eindriicke der letzteren Gebiete stattfindet. 
Die Versuche des vorigen Abschnittes zeigten, dafs bei ge- 


wissen zentral exponierten Figuren eine Hemmung — wenig- 
stens innerhalb der 7 cm-Grenze — nicht mehr feststellbar ist. 


Es -wird nun folgender Versuch angestellt. Rechts vom 
Fixationspunkt, in 3 em Abstand von ihm, wird ein heller 
Vollkreis a von 1'/, cm Durchmesser tachistoskopisch ge- 
boten. Patient sieht ihn. Wenn aber ein gleichgrofser heller 
Vollkreis b ‘ gleichzeitig irgendwo in der gesunden - Feld- 
hilfte mitexponiert wird, so wird a nicht mehr gesehen. 
Ursache nach der herkémmilichen, Vorstellungsweise : Hem- 
mung des a durch b, etwa wie ein durch Reizung einer be- 
stimmten Korperstelle ausgeléster Reflex durch gleichzeitige 
Reizung gewisser anderer Korperstellen gehemmt wird. Ver- 


bindet man aber jetzt a und b durch zwei mit a und b objektiv 
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gleichhelle und gleichbreite Kreisbogen, so dals ein einheitlicher 
heller Kreisring von 17/, cm Breite resultiert, so wird jetzt in der 
amblyopischen Feldhalfte a wieder gesehen, obgleich jetzt in 
der gesunden Feldhilfte durch die hinzugefiigten Verbindungs. 
bogen ein viel gréfserer Teil gereizt wird und daher eigentlich 
ein viel stiirkerer Hemmungsreiz als vorher gegeben ist. 

Das Ergebnis erscheint noch paradoxer, wenn wir den 
experimentellen Befund heranziehen, wonach das in 3 cm 
Abstand vom Fixationspunkt befindliche a jetzt 
viel heller, deutlicher und formbestimmter er- 
scheint, als wenn es allein geboten wird.! Bei 
alleiniger Darbietung erscheint es in der Regel nur als ,,heller 
Schimmer“ oder ,,heller Fleck“. Als Teil des Kreisringes da- 
gegen hat a in der Regel in jeder Hinsicht dieselbe Erscheinungs- 
weise wie die in der gesunden Feldhilfte gelegenen Teile des 
Kreisringes. Das dem Reiz a entsprechende Gebiet scheint in dem 
gegebenen Moment seinen amblyopischen Charakter vdllig 
verloren zu haben. Man sieht aus diesem Beispiel, dafs man 
hier mit einer atomistischen Betrachtungsweise der psychischen 
Gegebenheiten nicht auskommt. In unserem Versuch 
erlebt der Patient nicht ein a und ein b und da- 
zwischen andere Gegebenheitene,d,e... Patient 
erlebt vielmehr ein einheitliches Ganzes, einen 
»Kreisring“, in dem es im Erlebnis kein a und b 
mehr gibt. Nur abstraktiv lassen sich a und b 
jetzt noch sondern. 

Man kénnte den Versuch noch weiter variieren und den 
Reiz b so weit peripher (aber noch diesseits der 7 cm-Grenze) 
oder so schwach darbieten, dafs er auch bei alleinigem 
Gegebensein nicht mehr wahrgenommen wird, wie 
es z. B. bei der Sehne in den Versuchen von 8. 454 der Fall 
war. Schaltet man ihn dagegen in ahnlicher Weise wie im 
vorigen Versuch in einen Kreis ein, so wird er gesehen. 

Die angedeuteten Versuche gestatten einen interessanten 


1 Wir nehmen dabei an, dafs die Stelle a innerhalb des Kreisringes 
wirklich gesehen, nicht etwa erginzt wird. Es ist allerdings nicht aus- 
geschlossen, dafs eine Erginzungskomponente mitwirkt. Man kann in 
diesem Fall tiberhaupt nicht feststellen, wo das wirkliche Sehen aufhort 
und das Ergiinzen beginnt. 
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Hinblick in den Mechanismus der Hemmung und Bahnung. 
Betrachten wir nochmals den Fall, in dem a bei alleinigem 
Gegebensein gesehen wird, aber sofort unterschwellig wird, 
wenn b in der gesunden Feldhiilfte mitexponiert wird. Im 
herkémmlichen Sinn kann man dann von einer ,,Hemmung 
des a durch b‘ sprechen, und zwar nach PorPreLREUTER in 
einem doppelten Sinn. Man kann zuniichst in einem posi- 
tiven Sinne sagen, dafs der schwache Eindruck (a) durch 
den starken (b) gehemmt wird. Man kann aber auch ein 
»negatives Moment fiir die Erscheinung verantwortlich 
machen: ,,die Schwiche der Aufmerksamkeit, die sich 
normalerweise in der sogen. Enge des Bewufstseins 
dufsert‘’.! | Poppenreuter stellt das negative Moment in den 
Vordergrund und subsumiert damit die Hemmungserschei- 
nungen unter die ,, hemianopische Aufmerksamkeitsschwiche*. ° 

In dem obigen Versuch, in dem a trotz Gegebeuseins 
von b sichtbar wird, wenn es mit b durch Kreisbogen ver- 
bunden wird und Vp. dann den Eindruck eines Ganzkreises 
erlebt, wird die vorher vorhandene Hemmung aufgehoben, und 
zwar durch den Gestaltfaktor. Man kénnte hier in einem ge- 
wissen Sinne sagen, dafs die Gestalt bahnend wirkt. Man 
kommt aber mit dem herkémmlichen Begriff der Bahnung 
hier nicht aus. Dieser Begriff fufst zu sehr auf einer atomisti- 
schen Betrachtungsweise. Wenn infolge der Gestalt in unserem 
Versuch an der Stelle a der amblyopischen Feldhilfte wieder 
ein Eindruck ausgelést wird, so geschieht dies nur durch Ein- 
gliederung dieser Stelle in eine zusammenhingende Gestalt. 
Der ihr zugrunde liegende Erregungsprozefs ist 
etwas Spezifisches.und durchaus Einheitliches, 
das nicht die Prozesse von a und b ,enthalt*. 
Dieser spezifische Gesamtprozefs — in unserem Bei- 
spiel Kreisgestaltprozefs — spielt sich, wie wir im folgen- 
den Abschnitt nachweisen werden, u. U. auch dann ab, 
wenn a objektiv gar nicht da ist. Dann hat es also 


1 PoprevreuTeR a. a. O. 8. 117. , 
2 Die Tatsache der Hemmung schwacher Reize durch gleichzeitig 


einwirkende stiirkere Reize hat man auch auf anderen Sinnesgebieten 
beobachtet (Wunp7). 
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tiberhaupt keinen Sinn, von einer ,,Bahnung“ zu sprechen, 
durch welche a tiber die Schwelle gehoben wiirde. Der Ge- 
samtgestaltprozefs wird in Vollsténdigkeit bereits ausgelist, 
wenn auch nicht jedem ,,Teil“ ein dufserer Reiz entspricht. 


Auf Hemmungserscheinungen ist auch das oben berichtete schlech- 
tere Ergebnis der Versuche mit dunklen Objekten gegeniiber dem 
besseren Ergebnis mit hellen Objekten zurtickzufithren. Zweifellos ist 
es nicht allein die verschiedene Starke der hellen und dunklen Reize. 
— Fir einen Normalen diirfte das Perimeterbild, das mit hellen Ob- 
jekten auf dunklem Grund gewonnen ist, nicht allzu verschieden sein 
von demjenigen, bei dem man dunkle Objekte auf hellem Untergrund 
verwendet. — Wenn in unseren Versuchen dem Patienten etwa ein 
heller Einzelkreis tachistoskopisch exponiert wird, so erscheint aufser 
ihm nichts weiter auf der Mattscheibe, das etwa als Hemmungsreiz 
wirken kénnte. Anders hingegen bei Darbietung eines dunklen Kreises. 
Objektiv erscheint er auf hellem Grund, d. h. jetzt taucht auf der Matt- 
scheibe ein grofses helles Feld in Form eines Quadrates yon ca. 35 em 
Seitenlinge mit abgeschnittenen Ecken auf, in dem objektiv der dunkle 
Kreis liegt. Der relatiy schwichere schwarze Kreis auf der amblyopi- 
schen Seite wird durch die viel stiirkere Helligkeit der Umgebung ge- 
hemmt. Patient hat daher den zwingenden Kindruck eines itberall 
hellen Feldes ohne Stérung seiner einheitlichen Farbe auf der ambly- 
opischen Seite. 

Man kann zur Erklirung wieder an das positive und das negative 
Moment Porprtreurers im Begriff der Hemmung denken. Man kann 
— moglicherweise wiirde PoprrLreuTer dies unter die positive Seite 
rechnen — aber auch an eine Angleichung der Farben denken. Die in- 
folge der Amblyopie nur schwache, andersgefirbte Stelle wird der im 
Gesichtsfeld vorherrschenden Farbe angeglichen. Es ist ahnlich, wie 
wir es bei Normalen beobachten, wenn schwache Schatten und Lichter 
auf einer sonst einheitlichen Fliche entweder rasch verschwinden, oder 
von vornherein tiberhaupt nicht bemerkt werden. Auf Grund ein- 
gehender Versuche, tiber die ich an anderer Stelle berichten werde, bin 
ich zu dem Ergebnis gekommen, dafs hierbei unter der Wirkune der 
Gesamtgestalt die abweichend gefiirbten Stellen der Farbe der Umgebung 
angeglichen worden sind. Diese Angleichungen gelingen: sogar bei 
starken Farbendifferenzen, wenn bestimmte prignante Gestaltauffassungen 
vorgenommen werden oder sich von selbst einstellen. Am leichtesten 
aber werden schwache Reize mit diffusen Grenzen, wie man sie ja bei 
schwachen Schatten meist vor sich hat, yon starken Reizen angeglichen. 

Diese Erklirung durch Angleichung ist aber im vorliegenden Fall 
sehr unwabrscheinlich aus Griinden, die mit gewissen Gesta]tgesetzen 
zusammenhiingen, auf die ich hier nicht niher eingehen kann. Die An- 
gleichungstheorie wiirde im vorliegenden Fall voraussetzen, dafs Patient 
in der amblyopischen Feldhilfte das (objektiv) helle Feld, in dem das 


2 


PY 


rs 


mbes 


[86, 43| Unters. ib. d. Sehen d. Hemianopiker u. Hemiamblyopiker. II. 461 


andersfarbige Objekt erscheint, tatsiichlich sieht. Dies ist aber, wie wir 
bereits gefunden haben, nicht der Fall. Der nach‘ rechts tiberschaute 
Bereich lafst sich durch besondere, leicht Jiiberschaubare und zwingende 
Gestalten, die yon der linken in die rechte Feldhalfte hineinreichen, 
tiber die bei Dauerbeobachtung vorhandene 2 em-Grenze erweitern, und 
zwar zuniichst fiir wirkliches, d. h. durch periphere Prozesse vermitteltes 
Sehen; weiterhin aber tritt zentrale Ergiinzung im Sinne der totali- 
sierenden Gestaltauffassung ein. Wir werden in den folgenden Ab- 
schnitten Niheres dariiber erfahren. 


4. Nachweis, dafs ein Teil des unter den vorigen 
Bedingungen in der amblyopischen Feldhilite 
Gesehenen zentrale Erginzung ist. 


I. Fall Br. 


Wir sahen im vorigen Abschnitt, dafs ein zentral expo- 
nierter Kreis, dessen rechter Rand nicht weiter als 7 cm vom 
Fixationspunkt .entfernt lag, als Ganzkreis gesehen wurde, 
wiihrend eine in der rechten Hilfte gelegene Sehne u. U. 


‘ tiberhaupt nicht wahrgenommen werden konnte. Hs liegt nahe, 


daraus den Schlufs zu zichen, dafs der dufserste rechte Teil 
des Kreises nicht durch peripheres Sehen, zustande kommt, 
sondern auf zentraler Ergiinzung berubt. Dieser Schlufs ist 
aber nicht ganz stringent. Auf die Bedenken, die gegen ihn 
geltend gemacht werden kénnen, werde ich erst unten zu 
sprechen kommen. 

Um zu einer sicheren Entscheidung der Frage zu kommen, 
yariierte ich diese Versuche noch etwas mehr, benutzte vor 
allem an Stelle der oben verwendeten schmalen schwarzen Sehne 
grofsere und zum Teil hellere Reize. So wurde z. B. eine 
blaue Kreislinie von 6,5 em Halbmesser exponiert. Sie lag 
unsymmetrisch zum Fixationspunkt, so dafs ihre aufserste Stelle 
rechts 5cm von diesem yerlief. Bei dauernder Exposition 
sah Patient rechts dasjenige Stiick nicht, das jenseits einer in 
2 em Entfernung vom Fixationspunkt senkrecht yon oben nach 
unten verlaufenden gedachten Linie sich befand. Bei tachi- 
stoskopischer Darbietung dagegen wurde der Kreis voll- 
stindig gesehen. Seine rechte Seite zeigte dabei die gleiche 
blaue Farbe und den gleichen Deutlichkeitsgrad wie seine linke 
Seite. Nun wurde in der Peripherie in wagerechter Richtung 
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rechts vom Fixationspunkt ein kleiner schwarzer Vollkreis von 
4 cm Durchmesser angebracht in folgender Lage (Fig. 146). 
Pat. sah nur einen blauen Ganzkreis ,ohne etwas Besonderes* 
rechts. Mehrmalige Expositionen, dazu mit Instruktion auf 
die rechte Seite zu achten, hatten das gleiche Ergebnis. 

In den folgenden Expositionen wurde der schwarze Vollkreis 
mehr nach dem Innern des blauen Kreises verschoben, wobei 
die blaue Peripherie den schwarzen Vollkreis im Maximum in 
4cm Linge durchschnitt. Trotzdem wurde letzterer nicht ge- 
sehen. Er wurde aber auch dann noch nicht gesehen, als bei 
weiterer Verschiebung nach links sein linker Rand nur noch 
1 cm yon der Fixationsmerke entfernt war, wihrend sein 
rechter Rand die blaue Kreislinie bertihrte (Fig. 146a). Der 
blaue Kreis dagegen wurde in allen Versuchen rechts in schéner 
Deutlichkeit geschlossen gesehen. 


‘ +@ 


Fig. 146. Fig. 146a. 


In der letzteren Stellung wurde nun die Anordnung 
dauernd exponiert und vom Patienten unter Blickbewegung 
eingehend betrachtet. Bei unmittelbar folgender tachistoskopi- 
scher Exposition wurde, obwohl der blaue Kreis rechts wieder 
ganz gesehen wurde, die eingeschlossene schwarze Kreisscheibe 
auch jetzt nicht gesehen; Patient ,elaubte“ nur, ,,dafs es rechts 
etwas dunkler* sei. Diese Einschrinkung aber liefs er bei der 
folgenden Exposition wieder fallen, trotzdem eine ausdriickliche 
Instruktion lautete, genau zu beachten, ob die rechte Seite des 
blauen Kreises genau so aussehe wie die linke. Patient sah 
nur einen blauen Ganzkreis ohne den geringsten Unterschied 
zwischen links und rechts. 

Gleiche Protokolle wurden bei weiteren Verschiebungen 
des' schwarzen Kreises bis unmittelbar zum Fixationspunkt 
abgegeben. , 

Erst als der schwarze Kreis durch den Fixationspunkt 

ing, sah ihn Patient ungefahr zur Hilfte, waihrend der blaue 
Kreis auch jetzt rechts geschlossen war. Was rechts, in dem 
objektiv 2 cm breiten Feld zwischen dem sichtbaren Teil des 


\ 
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schwarzen Vollkreises und der blauen Kreislinie lag, wufste 
Patient nicht anzugeben. Bei einer folgenden Exposition sah 
Patient das Gleiche, gab aber an, dafs bestimmt keine Liticke 
zwischen dem schwarzen Halbkreis und der Peripherie des 
blauen Kreises sei. In zwei darauf folgenden Expositionen, 
bei denen Patient die rechte Seite besonders beachtete, schien 
sich der schwarze Vollkreis bis zur blauen Peripherie zu er- 
strecken. 

Ahnliche Ergebnisse hatten Versuche, in denen ein heller oder 
schwarzer oder farbiger Flichenkreis, der den gleichen Durchmesser 
und die gleiche Lage wie vorher die Kreislinien hatte, mit einem anders- 
farbigen Fleck in seiner rechten Halfte geboten wurde. Nur wenn der 
Fleck in der Nihe des Fixationspunktes lag, wurde er gesehen. Lag er 
weiter weg, so sah Patient nur eine helle oder schwarze oder farbige 
Kreisfliche ohne Farbenunterschied zwischen links und rechts. Der 
Abstand, in dem der Fleck bei seiner Verschiebung gegen den Fixations- 
punkt hin sichtbar wurde, unterlag an den einzelnen Tagen Schwan- 


kungen. 


In diesem Zusammenhang miissen wir nochmals auf die Ver- 
suche hinweisen, bei denen innerhalb eines zentral exponierten 
Kreises rechts yom Fixationspunkt eine senkrechte Sehne ge- 
boten wurde. Die Sehne wurde jenseits eines gewissen, an den 
einzelnen Tagen wechselnden Abstandes von der Fixations- 
marke nicht gesehen. Der Kreis dagegen erschien als Ganz- 
kreis. Das Ergebnis stimmt also mit den Resultaten des vor- 
liegenden Abschnittes tiberein, allerdings nicht vollstindig. 
Eine genauere Analyse ergibt niimlich in einer Hinsicht be- 
merkenswerte Unterschiede, die uns einen wichtigen Einblick 
in das Verhalten der Reizschwelle im amblyopischen (ver- 
mutlich auch im normalen) Gesichtsfeld tun lassen. Eine Ver- 
gleichung der Entfernungen zwischen Fixationspunkt und den 
innerhalb der zentral gebotenen Voll- und Linienkreise exponierten 
kleinen Kreisflichen und Sehnen ergab, dafs die schmalen 
Sehnen in der amblyopischen Feldhilfte weiter nach der 
Peripherie hin wahrgenommen wurden, als die viel breiteren 
und reizstiirkeren Kreisflichen, die aihnlich wie die Sehne nur 
in der amblyopischen Feldhalfte lagen. Wahrend aber bei 
Mitexposition einer kleinen Kreisfliche in der amplyopischen Seite 
der Ganzgestaltprozefs des zentral exponierten grofsen Kreises 
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ohne Storung ablief, kam er bei Mitexposition der Sehne in 
der amblyopischen Zone hiufig nicht mehr zustande: vielmehr 
bildete sich, falls die Sehne tiberhaupt gesehen wurde, unter 
Mitbeteiligung von ihr eine neue, einem ,verkehrten Dé ahn- 
liche Gestalt. Die Sehne geht also bei den uns hier inter- 
essierenden objektiven Lagen in die aufgefafste Gestalt als 
ein an ihrer Struktur wesentlich beteiligter Bestandteil ein. 
In dem Fall dagegen, in dem der zentral liegende Kreis als 
einheitlicher Ganzkreis aufgefafst, die in seinem Inneren ge- 
botene runde Vollfigur aber nicht gesehen wird, hat die Voll- 
figur gestaltlich nichts mit dem Kreis zu tun. Es kommt also 
In unseren Versuchsergebnissen ein neues Gesetz tiber die 
Reizschwelle zum Ausdruck, das wir unter Ausdehnune 
auch auf das Sehen des Normalen folgendermafsen eee ker er 
kénnen: Die absolute Schwelle fiir peripher liegende 
Reize oder ftir Reize, die in amblyopische Ge- 
sichtsfeldzonen fallen, kann durch geeignete Ge- 
staltbedingungen herabgesetzt werden, nimlich 
dann, wenn das Reizobjekt in die aufgefafste 
Gestalt als ein fiir deren Struktur wesentlicher 
Bestandteil eingeht. Durch geeignete Gestalt- 
auffassungen kann esalsodazukommen, dafseine 
periphere Netzhautstelle eine niedrigere Reiz- 
schwelle (und héhere Sehschirfe) besitzt als eine 
zentraler liegende Netzhautstelle. Es ist ferner 
nur eine Folge dieses Gesetzes, dafs der Deutlich- 
-keitsgrad eines peripher liegenden Objektes 
gréfser sein kann als derjenige eines zentraler 
liegenden, némlich dann, wefn die angegebenen 
Gestaltbedingungen erfillt sind. 

Infolge dieses Gesetzes tiber die Reizschwelle ist es in 
unserem hemiamblyopischen Fall nicht leicht zu entscheiden, 
ob die iiufsersten rechten Teile des um den Fix¢tionspunkt 
hegenden Kreises ,, wirklich“ (d. h. durch periphere Erregungen 
vermittelt) gesehen wurden, oder ob sie rein zentrale Erginzung 
waren. Die Nichtsichtbarkeit der in der amblyopischen Feld- 
-halfte innerhalb der Kreise gebotenen Reize bei voller Sicht- 
barkeit der rechten Seite des Kreises ist kein zwingender 
Beweis fiir die zentrale Ergiinzung des Kreises. Es ist viel- 
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mehr wegen des obigen Gesetzes tiber die Reizschwelle 
durchaus denkbar, dafs die rechte Seite der Kreis- 
linie noch ,wirklich* gesehen wird, wihrend das in 


‘ihrem Inneren gebotene Objekt unterschwellig 


bleibt. 

Sogar ftir jene Falle, in denen innerhalb eines in beide 
Feldhilften hineinreichenden Flachenkreises eine Sehne 
oder eine kleine Vollfigur geboten, aber nicht gesehen 
wird, wéihrend die Kreisfliche als Ganzkreis erscheint, 
kénnte man fiir die dufserste rechte Seite der Kreisfliche 
ein ,,wirkliches* Sehen annehmen. Man kénnte folgende Uber- 
legung anstellen: die nur in der geschidigten Feldhilite ge- 
botenen Reize lésen infolge der Amblyopie nur eine schwache 
Empfindung aus, die besonders leicht der Angleichung an die 
eindringlichere Umgebung verfillt. Man hitte dabei ihnliche 
Verhiltnisse wie in den Fiillen, wo die auf einer gréfseren 
eleichmifsigen Flache ruhend aufliegenden schwachen Schatten 
und Lichter hiufig nicht wahrgenommen werden, sondern erst 
bei Bewegung tiberschwellig werden, um bei Aufhéren derselben 
alsbald wieder zu verschwinden zugunsten des Eindrucks 
einer gleichmafsigen, einheitlichen Flichengestalt. Wenn die 
Verhiltnisse in unserem hemiamblyopischen Fall tatsichlich 
so liegen wiirden, so wire immer noch aufzukliren, warum 
die Hemiamblyopie sich nicht auch fiir die rechte Seite des 
Kreises geltend macht. Diese erscheint ja meist in demselben 
Deutlichkeitsgrad, derselben Formbestimmtheit und Konturen- 
schirfe, sowie derselben Farbe (trotz bestehender Hemiachro- 
matopsie, vel. S. 449) wie die in der ungeschidigten Feldhaltte 
liegenden Kreisteile. Die Hemiambly opie und Hemiachro- 
matopsie scheinen also unter dem Einfluls jener Gestalt- 
bedingungen vollstiindig aufgehoben zu sein. Wenn man 
daher der Annahme einer totalisierenden Gestaltauffassung 
gegentiber auch einen stark kritischen Standpunkt einnimmt, 
so mufs man doch gerade in dem vorliegenden pathologischen 
Fall fiir die rechte Seite zumindest ein starkes Hereinspielen 
zentraler Unterstiitzung zugeben. Da diese aber nur unter 
dem Einflufs bestimmter Gestaltbedingungen eintritt, so nibert 
sich auch dieser kritische Standpunkt bereits stark unseren 
Anschauungen tiber die totalisierende Gestaltauffassung. 
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In jenen Fallen, in denen die kleine Vollfigur die farbige 
Kreislinie rechts durchschneidet, aber nicht gesehen wird, oder 
in denen sie in der rechten Seite einer farbigen Kreisfliiche 
geboten wird, aber keinen Eindruck auslést, scheint es so zu 
sein, dafs entweder vollstandige zentrale Erginzung vorliegt 
(auch an jenen Stellen, wo die kleine Vollfigur objektiv liegt) 
oder zumindest eine nahe Vorstufe zu ihr, bei der ein 
peripheres Sehen noch in einem geringen Grade mitwirkt. } 
Die volle Entscheidung, ob auch beim Hemiamblyopiker eine 
volle totalisierende Gestaltauffassung im strengen Sinne des 
Ausdruckes vorliegt, lifst sich daher mit dieser Versuchs- 
methode nicht herbeifiihren. Sie wird uns erst im Falle Prz. 
(vgl. S. 470 ff.) méglich sein. . 

Mit unseren letzten Ausfiihrungen tiber die Méglichkeit 
eines peripher vermittelten Sehens mit zentraler Unterstiitzung 
steht die Tatsache nicht im Widerspruch, dafs die gréfste Er- 
weiterung des Gesichtsfeldes nach der amblyopischen Seite 
(bis 7 cm) nur bei Darbietung eines Kreises, also einer ergiinz- 
baren Figur eintritt, wihrend wir mit anderen von der ge- 
sunden in die geschiidigte Feldhalfte hinein sich erstreckenden 
Gestalten viel geringere Erweiterung erzielten (z. B. mit einem 
Kreis, der rechts vom Fixationspunkt eine senkrechte Sehne 
enthielt, bis zu 5 em). Wenn die Uberschaubarkeit yon der 
Gestalt abhingig ist — und wir haben ja wiederholt bestitigende 
Tatsachen berichtet — so ist damit auch gegeben, dals die 
grofste Erweiterung sich nur mit den zwingendsten und priig- 
nantesten Gestalten erzielen lifst. Zu diesen gehdrt aber 
der Kreis. : 

; Trotz der angegebenen kritischen Bedenken ist mein 

Standpunkt in der Frage, ob in der amblyopischen Zone bei 
den in diesem Abschnitt beschriebenen Versuchen eine totali- 
sierende Gestaltauffassung oder ein peripher vermitteltes Sehen 
vorliegt, der, dafs tatsichlich eine rein zentrale Erginzung 
stattfindet. Totalisierende Gestaltauffassung und wirkliches 
Sehen sind aber nicht scharf geschiedene Phanomene, sondern 


Man vgl. dazu die Verfairbungen, die beim Normalen in den von 
mir als ,, Vorstufen der totalisierenden Gestaltauffassung“ bezeichneten 
Fallen unter dem LEinflufs bestimmter Gestaltauffassungen eintreten 
(s. IIL. Kap., 2. Abschn.). : os 
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sie sind durch Ubergangsstufen miteinander verbunden, so dafs 
man in manchen Fallen nicht entscheiden kann, wo das eine 
aufhért und das andere beginnt. ' 

Zweifellos liegt eine rein zentrale Ergiinzung in jenen Fallen 
vor, in denen Figuren mit fehlenden Stticken oder mit 
Unregelmiaifsigkeiten als regelmiilsige Ganzfiguren aufge- 
fafst werden. Dies war bei unserem Patienten Br. auch tatsichlich 
der Fall. Bedingungen waren: 1. dafs ein gentigend grofser 
Teil der Figur in der gesunden Feldhilfte lag und daher ge- 
ntigend Gestaltanregung bot, 2. dafs' der aufserste Teil des 
(erginzten) Kreises nicht weiter als 7cm vom Fixationspunkt 
lag, und 3. dafs die innere Grenze des fehlenden Sttickes nicht 
zu nahe am Fixationspunkt lag. Diese Grenze schwankte an 
den einzelnen Versuchstagen und lag ungefihr zwischen 
3 und 5 cm. 

Diese Verhiltnisse weisen darauf hin, dafs der Gestalt- 
vorgang etwas Spezifisches und nicht allein beim Hemi- 
anopiker, sondern auch beim Hemiamblyopiker bis zu einem 
gewissen Grad vom 4ufseren Reiz Unabhingiges ist in dem 
Sinn, dafs er in Vollstandigkeit bereits ausgelést werden kann, 
auch wenn der von der Netzhaut und Calcarina kommende 
Reiz liickenhaft ist oder dem beobachteten Gestalteindruck in 
sonst einer Hinsicht nicht ganz entspricht. 


Die Erweiterung des Sehfeldes nach der amblyopischen 
Seite, resp. die totalisierende Gestaltauffassung war bei unserem 
Patienten Br. nur bis zu einer gewissen Grenze (¢ cm) méglich. 
Es sei nun noch tiber den 


-Il. Fall: Tho., 

berichtet, bei dem die Erweiterungs- und Ergiinzungsfahigkeit 
viel weiter in die geschiidigte Feldhalfte hineinreichte, ohne 
dafs die in der amblyopischen Zone innerhalb der 
erginzten Figuren isoliert exponierten Reize — 
selbst bei relativnaher Lageam Fixationspunkt — 
gesehen wurden. Der Fall ist noch dadurch interessant, 
dafs die Stérung nach den beiden ersten Untersuchungen ver- 
schwand und vorher auch nur die einzige war, die nach- 
gewiesen werden konnte. 


itt om banane ine 


lawip) ‘GungTe?y 


arr (> Al aay ie 4 


} pe yun jal Amis let eins 
7 Yt ag iF eth” Muoe 


wwii il 2th teal; tod , 
eade mete wowed atlelbts'd gepiedogon oti ai 9 
‘saa aedovlqeybihas 
errr, Grrigiveg ey i atloudk oeamglt pees 
—sdiigeopltest'T qoegad valle te 


iy ae sibel ieee doi Call, 


ob at sib is, 


wha? mM: isas 
" Mebrae anaes @ 


oa valiantug in piakiaal: Seuaeuble Aryiet 
a lanai ‘Aabbore: sbveretoasiG wots 
rgeiteny lute ecm alarterees opiteaniellon 
yes eitawele mpgilo'T snivls olf oe saittash, 6 
ea» edd ded cai em eeitoweld) plea aaa 
‘lagi ober negeiey meals a hate — 
oa jotighgiiwentoel | asd dyga de’ ; 
syle cule) ayeine wi yixemanlth. that a 
rae veadhy sien aodabr etehy aa. ae soreghes 
a, iia mtd wr) ean Diiw ale eorditio nad dain 
= ae -baiigiee CHO | 
Sealy) yO, att sedt) dager ite >, 
ane (Siem) 2alwelaes dice qemadeby ee 
“2 uteding olf tad secmqerohil aa: b 
aste®, reat smigayld tsa toh dom, ay, me a 
ere ane ela, Joolegal wo? aaviandeadt iodo {a ‘i 
ne wat Pity Bote las fh Bf be hiowule : : mM 94 
iohougnedea fois cdonid oftliditet¢ 
wes tie, ti.2) valli roth ty aitoy 
sttay? undo (aret shy donepnareadd or “4 x08 
wb ayy dighedindomad’ sity, poo Wiiclem € i ; 
ainoegittteed dlovinabolw at ended thw huge giant 
eit alib Jredieaeg doum stneih ii on — 4s 
yee, bow autehssyuiwe ands Cine onpin’ = 
vile peodeg epuaib lk: , sali, nstoitsa, 
hee 
arene deh sddobol cemdemited 
iad sank asdosiqordare hee do. a 
-ilatot aia Posse davudees 


ane ae i 


pafn. giao unite wphiod amb fran youd oi 


. 


aa nena me oe | 


468 : Wilhelm Fuchs. [86, 50] 


Krankengeschichte: 

23jihriger Unteroffizier, im Zivilberuf Handlungsgehilfe, am 2. 6,18 
am Hinterkopf verwundet. Erste Behandlung im Feldlazarett. Zwei in 
spitzem Winkel zueinanderstehende Wunden. In der gréfseren Wunde 
ca. finfpfennigstiickgrofser Knochendefekt. In der Tiefe Knochensplitter 
sichtbar. Nach Erweiterung der Hautwunde Entfernung mehrerer 
Knochensplitter. Unter der Dura bliulicher Schaum. Nach Inzision 
erfolgt Entleerung yon Blutgerinnsel. Unmittelbar nach der Verwundung 
hat Patient mehrere Stunden lang nichts gesehen. 

27. 7. 18 Aufnahme in das Hirnverletztenlazarett Frankfurt a. M. 


Befund: Auf dem Hinterhaupt dreifingerbreit unter der Protub, 
occip., von der Mittellinie nach links und nur wenig nach rechts 
reichend eine horizontale, ca. 8 cm lange, tiefe, eitrig sezernierende, 
spaltformige Wunde, Weichteile (Muskel und Kopfschwarte) liegen '/, cm 
breit frei. Auf dem rechten Hinterkopf verliuft schrig abwirts eine 
kleine, reaktionslose zweite Narbe. Patient klagt iiber Ohrensausen 
rechts, ferner tiber schlechtes Sehen rechts: ,es liegt ihm wie ein 
Schleier yor dem Auge“. Keine umschriebene Stérung. Geistige Fahig- 
keiten gut. Augenuntersuchung ergibt nichts Pathologisches. Seh- 
schirfe 1. =r. = %. Die perimetrische Gesichtsfeldaufnahme mit 
weifsem 1 cm-Quadrat ergibt eine homonyme periphere Einschrankung 
rechts. Sie belauft sich im-rechten oberen Quadranten auf 15—20°; im 
rechten unteren Quadranten ist sie geringer. 


Die tachistoskopische Darbietung yon Wortern und sinnlosen Buch- 
stabenkombinationen liefs die nach Lage der Verletzung erwartete Benach- 
teiligung der rechten Feldhalfte nicht erkennen. Die gebotenen Komplexe 
wurden vielmehr meist auch rechts gesehen und erkannt. Dagegen 
trat bei Darbietung von Punktfiguren sofort ein Ausfall im rechten 
unteren Quadranten zutage. Von4in Quadratform angeordneten und 
in symmetrischer Lage zum Fixationspunkt gelegenen Punkten wurde der 
rechte untere Punkt nicht gesehen, obwohl er nur wenige Zentimeter 
vom Fixationspunkt entfernt lag (Punktgréfse etwa 3 cm, Betrachtung 
aus 1m Abstand). Auch wiederholte Darbietung und Aufmerksamkeits- 
hinlenkung nach rechts unten hatte keinen Erfolg. ‘ 

Als dasselbe Punktquadrat tiber Eck stehend exponiert wurde, 
wobei sein Mittelpunkt mit dem Fixationspunkt zusammenfiel, fiel der 
untere Punkt aus, wihrend der in der rechten Feldhiilfte horizontal 
rechts von der Fixationsmarke stehende Punkt deutlich gesehen wurde. 
Dagegen fielen bei einer Punktfigur, die links yom Fixationspunkt 4, 
rechts 3 Punkte enthielt (in je einer senkrechten Reihe), siimtliche rechts 
liegenden Punkte aus und traten auch bei mehrmaliger Exposition nicht 
uber die Schwelle. be i 
: Zentral exponierte schwarze, helle, farbige Voll- und Umrifskreise 
wurden in allen gebotenen Gréfsen (6—20! cm Halbmesser) in allen 
Teilen deutlich gesehen. Auch die Farbe erschien tiberall in gleicher, 
schéner Sattigung. Dafs aber die rechten unteren Teile der Kreise 


sae gs 


4 


eee 
Bae 


see 


a) 
iy 


ie 


re 


eS 


; e 
[86,51] Unters. ub. d. Sehen d. Hemianopiker u. Hemiamblyopiker. IT. 469 


entrale Ergiinzung waren, ging daraus heryor, dafs eine im rechten 
unteron Quadranten mitexponierte kleine schwarze oder helle Vollfigur 
yon mehreren (83—6) cm Breite und Héhe nicht gesehen wurde. Die 
farbigen Vollkreise wurden dabei an der Stelle, wo die Vollfigur lag, 
ohne irgendwelche Farbinderung gesehen, ebenso die Kreislinien an 
jener Strecke, wo sie die Vollfigur durchschnitten. Es lag also hier 
sicher zentrale Ergiinzung vor. Wurde dagegen die Vollfigur in irgend 
einem anderen Quadranten geboten, so wurde sie stets deutlich gesehen. 

Es war nun sehr interessant zu beobachten, wie in einer zweiten 
Untersuchung wiederholte ausdriickliche Aufmerksamkeitshinlenkung 
nach rechts unten allmihlich den Erfolg hatte, die innerhalb des Kreises 
gebotene Vollfigur tiber die Schwelle zu heben. Wahrend in der ersten 
Untersuchung weder Aufmerksamkeitshinlenkung noch das Wissen um 
die objektiven Verhiltnisse — die Anordnung war wiederholt dauernd 
gezeigt, unter Blickbewegung eingehend betrachtet und dann mit Vor- 
wissen der Vp. tachistoskopisch geboten worden — Erfolg hatte und 
obwohl dies zu Beginn der zweiten Untersuchung auch noch der Fall 
war, tauchte bei weiteren Versuchen die innerhalb der grofsen Kreise 
gelegene Vollfigur allmiéhlich auf. Sie erschien anfangs sehr undeutlich 
und verwaschen, ohne Formbestimmtheit, nur als ,etwas Dunkles*, 
wihrend der Kreis nach wie yor schénste Deutlichkeit und Form- 
bestimmtheit zeigte. In einem weiteren Stadium erschien sie als ein 
,dunkler Fleck“. Lag die Vollfigur objektiv auf der Kreislinie, so wurde 
-diese jetzt an der gemeinsamen Stelle unterbrochen geschen. In 
weiteren Versuchen, bei denselben objektiven Verhiltnissen (vor allem 
strenger Fixation), wurde der Fleck immer deutlicher und konnte 
schliefslich auch in seiner Form als Dreieck oder Kreis oder Viereck 
erkannt werden. 

Als die .Versuche monokular angestellt wurden, zeigte sich das 
gleiche giinstige Resultat. Mit dem linken Auge aber sah Patient die 
rechts unten gelegenen Reize deutlicher. Das dem Defekt gleichnamige 
Auge zeigte sich also, wie so hiiufig bei derartigen Sehstérungen, be- 
nachteiligt. 

Als in weiteren Versuchen (an demselben Tag und auch in spiiteren 
Untersuchungen) Punktfiguren, darunter auch die in der ersten Unter- 
suchung verwendeten, exponiert wurden, wurden von ihnen auch die 
im rechten unteren Quadranten gelegenen Elemente deutlich gesehen. 
Die Deutlichkeit fiir Einzelobjekte blieb nur in weit peripheren Teilen 
des geschidigten Quadranten im Vergleich mit den anderen Quadranten 
-etwas herabgesetzt. 

Der in der zweiten Untersuchung erzielte Erfolg blieb dauernd er- 
halten. Die tachistoskopische Methode schien also geradezu eine thera- 
peutische Wirkung erzielt zu haben. 

Maximale Erweiterung des Gesichtsfeldes fiir die nur im rechten 
unteren Quadranten exponierten Objekte war nur -bei gleichzeitiger 
-zentraler Mitexposition eines Kreises (oder gewisser anderer Figuren) 


» be 


B i why ded & otfliceianen Aaa & Be wagall ies 


were free 4 bd rer whl erty i} 


P ing ’ Tebet orion @ 4a) a ean nt? re wh ) 
a 
' ‘ » “i i ’ "= « rea Sil Rae 
7 Bod ot yu & rio 0 ineyttiral . sith pie eae 
. ‘ a sald (gay, a 

i . -s re Pe j De Oi Oe. Dy dink: ’ : ’ ! on 5 : « peti 
Pir . ae Gi Me 
‘ / i : mio aa owe Sean? sese) 


eRe ' } , Piesaaht au oe A tote ; - Aoalienl aealy ere peng. at pris 7 
; ee er an eealioe lai” Ame gander val Weer yalbet? may Secetheag toh 
eG t “a wr " ’% toeweg\' tds ave cor CF % _ haan otto gure, athaudt 
a bY . . ae 
» Fs ‘ AF ru a 2 Ve 7 so RI 10) 
AAS a ‘ \ diaert yan tie eaienn Aideex. oes a) futet? vob shay so velaleg slant hunts cael 
Ail, - ’ it U rayallyY enetaday sf 4 tiem eat given ya Seam wiotl io Gait 
ote ‘ ; ‘ theo Yorispwiie J “Tel comerietgase ghetie yihelt iagaial met e _ 
» ro emia jonis'g " ayn et et mo yf cee (aPrerstnley aE Gene Bnd ae 
24a arr) wf ty WMA yetaw igi os a ani atiiwda aksitve odtrws ‘evhsteeiigeai cut tah 
4 teiton a’ th oowere a eek) madd tall Jowtahi: niet ene gree 
ad . " \ ) “UESv we aeeh lowed 2 nin ecw weal ‘gol oa, WRG omega ee ” 
7 ‘O79 vert; as . . ‘ - ; pine iol ondount wae 4 . ict Pe tbl iL sare, P| onendabrdomida ental! r. ee 
view Salen = si seatin nage dsdeantae ; ; (94 worontgelndtl enfola adiges gordon h. 
/ y an ; q@ wafo eee? tao “a BIY senda beri slat iow a ae w-- im ae 
hat! ‘ vas ‘ : otel ply Peerttts A. , ww ingtdeanta ont ogiheg fortes eeconnroatf ‘aie ; 
Jit woorbr? (iw stewie wi, gion ted fueled Sa ot ,*—Gh toe aninarh uot Wie epee is 
te ' ' Nihiews > ge tet seth. A “ive nesoieads baw nae nor panied « ; . 
aot lhe wil neg cogieieew “<= dene 9h ninerae se genera seh aya din oth 
e * ued wi mb Shane (avery Tagore. - | s2riqtom dy » snitedty et 2ecaedye dale 
=yt ivy Peli Cnet le [ + WH Ann 4A ; i? Peres ‘asabise Pad worlnaay whiisey yon phe 
THe dkeddy , osedoo! at Letes # sie bate novighivar’ Rey 
& ubpler” peabision Didghonae e jor aD ald i hoor notasinnegas amotasbany 7% aot apetoe w 
wea’ ° AL. : ines Ser cia, seule > sh atowe sordoet anougeloy dunqiaattarl? mes oy 
bars 4G 1 ee as ; b nam) We ef aif taoncine® oginow she ve t “snndaeny, Adobe 
TTT. Loi | | y al ae a oi sat ie 2:48 gt iiap Oyod -$ Enbitoe tet oo 2 apis welt ops ‘ty -—/ yen 
initiate ae, «WP talaseaitvemdud bor yaudvichet olldtvebelw as 
cate ghk oi Kram pea geT nlinenal un} acdeaten’ nora anol oe , wo meter pers ca 
ir miter seh wl sly Jace welarrek sity qOt san’) \v yi Cees Teas | ay - - cou Ste eons Detardeta tol win 
yy La PAN: ae Mtl  neliire IieNiy tay Teme w=mdy, ycheeeeg mee ney 
Hoe NYE gleopistd amiegery 26 a'Dahy) corelan adie at 
—“eat J eeiteg: thew af 49H Cele rendyieipsl oc) Med dailpett wif. 
OW mi atety Spr ibUe woh Him Mele ¥ a oninilerp dei ateamy oy 


* 5 ) L 7 = Jia gn lte tanel Ssaieia 
<9 -frevenghh AUS! whIoe oflatgen grat Natives we ut of > 


rey wile Ses ettaal white e Gr Dramtinieacr anf ae 
_ Rope ~ i , 


470 Wilhelm Fuchs. [86, 52} 


erreichbar. Liefs man letztere weg, so schrumpfte der Bereich sofort 
wieder zusammen auf ca. ?/; (manchmal auf mehr, manchmal auf weniger) 
des vorher lberschauten Gebietes. Aktive Aufmerksamkeitshinlenkung 
hatte nur geringe Erweiterung dieses Bereiches zur Folge. Die durch 
die Gestalt erzwungene passive Aufmerksamkeit erwies sich also als 
wirksamer als die willkiirliche Aufmerksamkeit. 


Nach PoprenrevtEer? lag in unserem Fall Tho. eine hemi- 
_anopische Aufmerksamkeitsschwiche yor. Wir sahen, dalfs sie 
sich durch geeignete Gestalten tiberwinden liefs, und zwar mit 
Dauererfolg. Eine aéhnliche hemianopische Stérung der Aufmerk- 
samkeitim Sinne Porpetreuters lag in dem beschriebenen Fall Br. 
vor. Nur hatten dort Gestaltbedingungen weit geringeren Erfolg. 
Beide Fille aber lehren, dafs auch bei sog. hemianopischer 
Aufmerksamkeitsschwiche eine totalisierende Gestaltauffassung 
eintritt. Der Fall Th. zeigte in anschaulicher Weise, wie in 
verfolgbarem Prozefs das rein auf Erginzung beruhende Sehen 
in ein wirkliches Sehen tibergeht. Man kann, wie wir auch 
bereits im Fall Br. fanden (vgl. S. 466f.), bei diesem Prozels 
nicht sagen, wo das eine aufhért und das andere beginnt. 
In der typischsten Weise zeigte dies unser 


II. Fall: Prz., 


bei dem sich an derselben zentral exponierten (erginzbaren) 
Figur je nach den sonstigen Bedingungen bald das auf Er- 
ginzung beruhende, bald das wirkliche Sehen einstellte. 


Krankengeschichte und Gesichtsfeld sind bereits im I. Teil meiner 
Untersuchungen mitgeteilt. Es bestand eine homonyme linksseitige 
Hemiamblyopie. 

Patient zeigte in der gesamten geschadigten linken Gesichts- 
feldhilfte sowohl bei dauernder wie bei tachistoskopischer Dar- 
bietung Verlagerungen. Ieh habe bereitsim I. Teil meiner ,, Unter- 
suchungen tiber das Sehen der Hemianopiker und Hemi- 
amblyopiker* Naheres dartiber veréffentlicht. Im folgenden 
sind, soweit nichts anderes bemerkt ist, nur die Ergebnisse 
der tachistoskopischen Versuche herangezogen. 

Wurde in der linken Gesichtshilfte ein Einzelreiz gegeben, 

-so wurde er in der Richtung auf den Fixationspunkt hin ver- 
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lagert, und zwar war das relative Ausmafs der Verlagerung 
um so stirker, auf je periphere Netzhautstellen der Reiz fiel. 
Wurden irgendwelche Figuren so exponiert, dafs sie auf beide 
Feldhilften fielen, so konnte Verschiedenes eintreten: 

In den ersten Untersuchungswochen wurde nur die linke 
Seite der betreffenden Figuren verlagert. Die Form der Fi- 
guren erschien damit veriindert. Ihre linke Seite wurde zwar 
vollstindig bis zur Grenze gesehen, erschien aber in seitlicher 
Richtung geschrumpft. So schien z. B. eine tachistoskopisch 
in symmetrischer Lage zum Fixationspunkt gebotene Schmetter- 
lingsfigur links nur 7/, bis 7/, so grofse Fltigel zu haben wie 
rechts. 

Bei zentraler Darbietung von Kreisen (Fliichen-, Ring-, 
Linienkreisen von 6—30 cm Durchmesser) erschien die linke 
Seite anfangs ebenfalls geschrumpft. Sehon sehr bald aber 
unterblieb die Schrumpfung der Kreise, daftir aber war meist | 
der ganze Kreis nach rechts verlagert. 

Es kam aber auch wiederholt vor, dafs der Kreis nicht 
geschrumpft und nicht verlagert war. Namentlich in spiterer 
Zeit, als die uns in der vorliegenden Abhandlung interessieren- 
den Probleme untersucht wurden, bildete gerade dieses Stadium 
die Regel. Dabei wurden aber die nur in der hnken Feld- 
halfte gebotenen Reize stets noch verlagert. 

Zar Erkliirung dieser Erscheinungen ist folgendes zu 
sagen : 

1. Wenn die Gesamtobjekte verlagert erschienen, oder 
wenn ihre linke Seite geschrumpft erschien, so beruhte die Wahr- 
nehmung der in der linken Feldhilfte gelegenen Teile aut 
,wirklichem“, d. h. von der Peripherie her vermitteltem Sehen. 

2. Wenn die Objekte nicht verlagert und nicht geschrumpft 
erschienen, so kann dies zweierlei Ursachen haben: 

a) Die Schrumpfung wurde kompensiert durch Gestalt- 
momente. Dabei wird vorausgesetzt, dafs die in der ambly- 
opischen Feldhilfte wahrgenommenen Teile der Figur »Wwirklich* 
gesehen wurden. 

b) Die links liegenden Teile der Kreise wurden nicht in- 
folge peripherer Netzhautprozesse gesehen, sondern sie waren 
»Erginzungen“ im Sinne der totalisierenden Gestaltauffassung. 
Es lag dann links ein rein zentrales Sehen vor. 
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472 ; Wilhelm Fuchs. [86,54] 
=. Die Entscheidung zwischen diesen beiden Méglichkeiten 
wird durch eine Reihe yon systematischen Experimenten er- 
méglicht. Ich will, um die prinzipielle Wichtigkeit dieser Ex- 
perimente von yvornherein hervorzuheben, kurz noch einige 


theoretische Bemerkungen vorausschicken. Es seien in neben- 


stehender Skizze . = Be f der Fixationspunkt, a und b 


’ Punkte der linken Feldhalfte. b soll der peripherer liegende 
Punkt sein. Wird, bei Fixation vom f, a exponiert, so wird es 
gegen f hin verlagert. _Ebenso wird das weiter nach der 
Peripherie hin gelegene b bei alleinigem Gegebensein verlagert. 
Werden a und b zu gleicher Zeit geboten, so werden, falls 
beide gesehen werden, beide nach dem Fixationspunkt hin 
verlagert. Die Verlagerung von b ist stirker als diejenige von 
a, daher erscheint der Abstand zwischen a und b gegentiber 
den normalen Verhiiltnissen verringert.1 Man kann, um 
zweifelsfrei die Verlagerung von jedem festzustellen, ohne 
Verwechslungen befiirchten zu miissen, welcher Eindruck dem 
objektiven a und welcher dem b entspricht, etwa als a ein 
kleines ausgefiilltes Dreieck, als b einen schmalen senkrechten 
Streifen wihlen, oder auch umgekehrt. Man kann dann leicht 
experimentell feststellen — ich habe diese Versuche wiederholt 
ausgefiihrt —, dafs bei diesen Verlagerungen b nie- 
mals niher zum Fixationspunkt verlagert werden 
kann alsdas gleichzeitig mitgegebene a.” b bleibt 
immer links yon a. Beziehen wir dies auf die Netzhaut- 
werte im herkémmlichen Sinne, so wiirde das  bedeuten, 
dafs die dem b entsprechende Netzhautstelle bei gleich- 
zeitiger Darbietung von a nicht die Fahigkeit hat, niher 
zum fovealen Bezirk hin zu verlagern als die dem Eindruck 
a entsprechende Netzhautstelle. 

Theoretisch ware ein solches Ergebnis, nimlich dafs irgend- 
ein objektivlinks vonaliegendesb rechtsyvon a er- 


* Wenn a und b als eine Gestalt aufgefafst werden, so ist eine 
gemeinsame Verlagerung ohne Abstandsverminderung méglich. Dann 
wird namlich nicht ein a und ein b, sondern ein (ab) verlagert. 

* Wenn in aufeinanderfolgenden Expositionen a undb isoliert ge- 
_boten werden, so kann dieser Fall sehr wohl yorkommen, wie ich an 

"unserem Fall D. (s. I. Teil meiner ,Untersuchungen ...“) nachgewiesen 
habe. : eye ; 
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scheint, auch nicht zu erwarten. Und doch ist bei Prz. 
in einer grofsen Zahl von Experimenten dieser theoretisch 
eigentlich unmdégliche Fall unter bestimmten Umstanden ein- 
getreten, und zwar zu den verschiedensten Zeiten und 
bei mannigfachen Variationen stets mit dem gleichen posi- 
tiven Erfolg. Voraussetzung war, dafs der Punkta 
einem zentral exponierten Kreis oder einer 
anderen ergainzbaren Figur ‘angehérte.  Bleiben 
wir vorliufig bei den Kreisen, mit denen ich die meisten Ver- 
suche angestellt habe. Wenn a ein (gedachter) Punkt 
einer Kreislinie oder irgendein (gedachtes) klei- 
neres oder gréfseres flichenhaftes Gebiet eines 
Kreisringes oder einer Kreisscheibe ist, dann 
lassen sich die Bedingungen so abstufen, dafs ein 
weiter nach der Peripherie exponiertes b diesseits 
a, also niiher am Fixationspunkt alsa erscheint. 
Ich will, bevor ich weitere theoretische Erérterungen 
bringe, tiber die Versuche selbst berichten. Siimutliche Dar- 
bietungen geschahen tachistoskopisch mit einer Reizzeit von 
85 o. Meist wurde binokular beobachtet, gelegentlich auch 
monokular. Der Erfolg war in beiden Fiillen gleich. 


I. Exponiert wird eine rote Kreislinie yon 15 em Durchmesser in 
ssymmetrischer Lage zum Fixationspunkt. 
1. Exposition. Patient sieht einen roten Ganzkreis, 
dessen Mittelpunkt mit dem Fixationspunkt zusammenfallt. 
2. Exposition. Patient sieht wieder einen Ganzkreis 
aber jetzt etwas nach rechts verlagert. 


Il. Derselbe Kreis wie in J. wird exponiert. Horizontal links vom 
Fixationspunkt aufserhalb des Kreises liegt ein kleines schwarzes, aus- 
-gefiilltes Dreieck, etwa 2 cm vom Kreis entfernt. 

1. Exposition. Patient sieht einen roten Gauzkreis 
mit einem schwarzen Punkt in dessen linken 
Hilfte. Zwischen Punkt und Kreislinie ist 
deutlich ein Abstand wahrnehmbar. Der Fixa- 
tionspunkt liegt in der Mitte des Kreises.— 

2. Exposition. dto. 

IIl. Dieselbe Kreislinie, aber mit schwarzem Dreieck im Innern, 


mahe der linken Peripherie. ; 
Goldstein-Gelb, ,Untersuchungen* Bd. I. 31 


v 


so a AT Gea le y a Aare : 
mek ‘* rigs ae a ore 
= = oa My e ¥ ae rt 

‘ : a. My re ta f i?" 


i 
ia ie! aovdideww edt aie ® ae reli fed ae Ly 


fh. Weeevte. oe Ve 

& 

yi syst i “y i Lad | (OGP) iy, 

] j H  omtins “7 lew ‘ j i 


. | , J : af a ia ope Wis yahis aod ifn . ic bd 

aah ES LR cic=un iad aspelans 22 resins ndeioenaaoe ‘ 

reh eleh ‘as cnheded tt shy rid | d toe & Hantyanehiaxt8, ref Lh ay 
; ae aT wget rage nng, ab | Hie Fr eee 
» heiw de inoue te 2 A ey wotheatt all & 


nee 
+ 


- 
= 
< 
c 
c re 
a 
< 
= 
e o 


‘ 5 i tt i ‘ wi inter 7w bf ab ein edie ing! hare (raed : 
iW + Dilwaangy thik’ home e Hagihunt pelostagih wanyolele inl be Pe re 
satis (o4 Dt yaate ig t= aeleate to etrohlog, jas 7¥) be 
} f | : Lal 
y eho aeded =e ahd) beta rains hawt dont abled 
7 J Tél" i * ee acess bis god hide ont “a aoz. ray 2° 


bali ech Ate 0G al s mibgayeg. Avett seeafiiay 9% ‘uso 
i dseu ,4tiewn i at jo teed pele! Progeny iy, aceinciti 


mes (lov tate?eel® Ge Vedan ota @ = ido ibe sisbatg ner gu 

eye . mt ot wowed Wit “dak ais: wh toaql ait gactg tan pena gan 
ns ue » vietieg odontal? oily pe hi oped.) 2haiee jo bole wea, blog jah dainty waihoh 
ie rm oiluctaliae) eidediem gngoutem 7am smsdhypt il uiee sieleniton rete vt ala gions 

Ln ; fl witjeg’l ebay istoll o Be , niaiel queh anaad anit fuladrgu. pin 

y cota of doe YI solt aledoniiey rladwhety odscate't omits ruber! doi. 

. he = -aia f megan regelse¥ nanoth ia 
an le ae ary 7 ;' 7 ry —_— jahaadw dts aalte © idnoqegotip o 

fh "henien is tinal? neal ‘diold d *menedsysytipe suas 

f . sell i ra vandee ab Duin volh thw ya : 


ally rewrites beniyadiiog’ t pret om pis oe = iT anak anh wee 

ate "oes thie tated Wien’ Sakae ate | ‘Hatat iod olfSleduaitsiett obama? 
iol | wetee dat todgida't "i 

> tee *? pial wieejs¢@ tare 3 @ ‘ ne dinpiet? Ti dsurbatl aad ‘oh abs Pricer atic! 


\e mower asaiels aie tga) vehi +e ei Fontye ean 

Ving we) kA Gh? of © ans beh ont ec i 

relprerety dee Gone tite jinti’l. sche . 
sail #eseeh gi ttn) ae hve w doe meee tip 

rel btaiieiot A hue idaw) vodagias win sa ena 
dtied cadudeaiday Vouledeh aly doittuehy ae 
Piles % Mair way elitht nels VAC bgt Mewyeupg °° 

7 ee ab porous es 


= a s I on 4 7 t 
7 %. : oh -_ Pare _ es, a 
eee : : iA a apa is [ ik? 7c 

sige See Let” Spee ane 


474 ; ilhelm Fuchs. ($6, 56] 


_ In mehreren aufeinanderfolgenden Darbietungen sieht 
Patient ein ahnliches Bild wie in II. Nur ist jetzt der 
Abstand zwischen schwarzem Punkt und Fixationspunkt 
kleiner. 


IV. Dieselbe Kreislinie wie bisher;~das schwarze Dreieck liegt 
wieder aufserhalb. Abstand yom Kreis und Héhenlage werden yariiert. 
Bis zu einem gewissen (objektiven) Grenzabstand wird 

der schwarze Fleck stets in den Kreis hinein verlagert. 
Patient gibt dabei immer in Ubereinstimmung mit den 
objektiven Verhiiltnissen an, ob der schwarze Fleck 


horizontal links vom Fixationspunkt oder hdher | oder 


tiefer liegt. 

Wenn der Abstand des Dreiecks vom Kreis zu grofs 
wird (mehr als 5—7 cm), dann wird der schwarze Fleck 
auf der Kreislinie oder aufserhalb des Kreises gesehen. 
V. Roter ausgefiillter Kreis. Gréfse und Lage wie in den Ver- 

suchen I—IV. Ebenso Lage des schwarzen Dreiecks wie in I—IV. 

Patient beobachtet dieselben Stadien wie in den Ver- 

suchen I—lV. Die rote Farbe ist an der Stelle, wo der 


schwarze Fleck aufliegt, unterbrochen, sie geht aber 


aufserhalb desselben weiter bis zur Peripherie. 


Va.’ Dioselbe Versuchsanordnung wie in V, nur dafs an Stelle des 
schwarzen Fleckes ein farbiger Fleck geboten wird. Sowohl Farbe 
des Fleckes wie Farbe des ausgefiillten Kreises werden variiert, ebenso 
Lage und Entfernung des Fleckes vom Kreis. : 

Der Kreis erscheint stets als Ganzkreis. 
Eine Hineinverlagerung des farbigen Fleckes 
in den Kreis findet aber nie statt. Er wird zwar 
oft gesehen und n&her zum Kreis hin verlagert; er 
erreicht aber nie seine Peripherie. Es ist dabei einerlei, 
welche Kombination geténter Farben verwendet wird. 
Wird zwischenhindurch an Stelle des farbigen Fleckes 

' wieder ein schwarzer Fleck geboten, so wird er manchmal 

in gleicher Weise wie die farbigen Flecke aufserhalb des 
Kreises lokalisiert, meist aber in ihn hineinverlagert. 

VI. Dieselbe Kreisscheibe wie in V, aber mit je einem schwarzen 

Fleck innerhalb und aufserhalb. Entfernung vom Kreis und Héhenlage 


des aufseren Fleckes werden variiert. Beide Flecke liegen stets in ver- 
schiedenen Richtungen (verschiedenen Radien), z. B. Fig. 147, Fig. 148. 
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Solange der dufsere Punkt eine gewisse Entfernung 
vom Kreis nicht tiberschreitet, wird er stets nach dem 
Innern der Scheibe verlagert. Patient sieht dann in 
dieser 2 schwarze Flecke, den einen (inneren) niher zum 
Fixationspunkt gelegen. Die Kreisscheibe geht aufserhalb 
der beiden Flecke weiter und schliefst sich zu einem voll- 
stiindigen Kreis. Unterschiede in den Héhenlagen beider 
Flecke werden richtig angegeben. Wenn die objektive 
Entfernung des aufseren Fleckes zu grofs wird, so er- 
scheint er teilweise auf, teilweise aufserhalb der Kreis- 
scheibe, oder endlich ganz aulserhalb, dabei entweder 
unmittelbar an diese sich anschliefsend oder in wahr- 
nehmbarem Abstand yon ihr. Jenseits einer gewissen, an 
den einzelnen Tagen wechselnden Grenze wird der iiufsere 
Fleck nicht mehr gesehen, und zwar bereits in Zonen, 
in denen er bei alleinigem Gegebensein noch stets wahr- 
genommen wird. (Hemmung durch die gleichzeitig mit- 
exponierten Reize, vgl. S. 450.) 


Fig. 147. Fig. 148. 

VII. Dieselbe Kreisscheibe mit je einem schwarzen Fleck inner- 
halb und aufserhalb, beide in derselben Richtung vom Fixations- 
punkt aus. 

Je nach der Entfernung des fufseren Fleckes vom 
Kreise tritt Verschiedenes ein. In einem Stadium sieht 
Patient einen Fleck, der zum Teil im Kreis, zum Teil 
aufserhalb desselben liegt. Der aufsere Fleck wird 
also so weit nach innen verlagert, dafs er den inneren 
zu bertihren scheint. Dieser Fall kommt nur einmal und 
zwar bei der 1. Exposition zur Beobachtung. Hiaufiger 
sind Fille, in denen Patient 2 Flecke, den einen im 
Kreis, den andern auf der Grenze zwischen Kreis und 
Umfeld sieht. 

Bei etwas gréfserer (objektiver) Entfernung des aufseren 
Fleckes (bis zu 6 cm) erscheint der eine Fleck innerhalb, 


der andere aufserhalb der Kreisscheibe, von dieser etwa 
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um Bleistiftdicke entfernt. Wird die Entfernung noch 
grofser, so sieht Patient den iufseren Fleck tiberhaupt 
nicht mehr. — In simtlichen Versuchen der Gruppe VII 
wird ein roter Ganzkreis gesehen. 


In allen Versuchen der Gruppen V—VII war an den Stellen der 
roten Kreisscheibe, wo der aufsere Fleck erschien, keine rote Farbe 
sichtbar. Weitere Versuche sollten nun dariitber Aufschlufs geben, ob 
nicht der schwarze Fleck und die rote Farbe der Kreisscheibe gleich- 
zeitig hintereinander an derselben Sehstelle erscheinen kénnten, wobei 
die rote Scheibe an der mit dem Schwarz sehrichtungsgleichen Stelle 
durchsichtig hiatte sein miissen. Mit der Kreisscheibe und dem 
aufserhalb exponierten Fleck liefs sich aber Durchsichtigkeit nicht 
erzielen. ; 


VIII. Versuchsreihe. Um optimalere Bedingungen herzustellen, 
wird an Stelle des d4ufseren schwarzen Fleckes ein schmaler, recht- 
eckiger, schwarzer Streifen exponiert, der den Kreis oben und unten 
tiberragt. Auch hier gelingt die Erzielung von Durchsichtigkeit nicht. 
Der schwarze Streifen wird zwar in den Kreis hineinverlagert, bewirkt 
aber stets eine Zerstérung von dessen Ganzgestalt. Der Kreis wird 
stets nur bis zu dem schwarzen Streifen reichend gesehen, das links 
davon gelegene Segment fehlt. Wird dagegen der Streifen als bereits 
den Kreis (objektiv) durchschneidend exponiert (Fig. 149), so wird in 
einem Teil der Versuche auch das links davon gelegene Segment ge- 
. sehen, genauer: Patient sieht einen roten Ganzkreis, der an einer Stelle 
yon einem schmalen, schwarzen Streifen bedeckt oder unterbrochen ist. 
Im tbrigen Teil der Versuche wird aber auch bei dieser Anordnung 
das links abgeschnittene Segment nicht gesehen. 

Werden dagegen wieder an Stelle der langen Streifen innerhalb 
oder aufserhalb des Kreises oder in beiden Stellungen zugleich schwarze 
Flecke exponiert, so wird ein roter Ganzkreis gesehen mit den oben in 
den Reihen V—VII angegebenen Lagen der schwarzen Flecke. 

Das Nichtzustandekommen eines Ganzkreises im Falle der Dar- 
bietung eines angen schmalen Streifens ist jedenfalls darauf zuriickzu- 
fiihren, dafs der Streifen sich selbst zu sehr als Gestalt aufdrangt, so 
dafs der Ablauf des Ganzkreisprozesses gestért wird. 

Das negatiye Ergebnis in bezug auf Durchsichtigkeit dirfte in 
erster Linie, vielleicht sogar allein, auf folgende beiden Ursachen zu- 
riickzuftihren sein. 1. Es fehlen (objektive) Tiefenunterschiede zwischen 
Kreis und Streifen. Die Milchglasplatte, auf der beide erscheinen, gibt 
dazu noch ein weiteres Motiv, alles in eine Ebene zu lokalisieren. 
2. Tachistoskopische Darbietung ist, wie schon Karz! gefunden hat, der 

» Karz, Die Erscheinungsweisen der Farben und ihre Beeinflussung 
_durch die individuelle Erfahrung. Zeitschr. f. Psychol. Ergbd. 7, § 16. 
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Entstehung von Durchsichtigkeit ungiinstig, auch wenn objektiver 
Tiefenunterschied yorlieet. 


In fast simtlichen Versuchen der Reihen J—VIII wird der 
rote Kreis in bezug auf den Fixationspunkt nicht verlagert. 
Nur in einigen Fallen gibt Patient an, dafs er etwas nach 
rechts verlagert erschien. 


IX. Eine Versuchsreihe wird auch mit einer Ellipse (Umrifsfigur) 
in zentraler Lage und links aufsen liegendem schwarzen Fleck durch- 
gefiihrt. Die lange Achse liegt horizontal. 


Die Ellipse wird stets als Ganzgestalt gesehen. 
Der schwarze Fleck wird in ibr Inneres verlagert. 
Die Ellipse erscheint manchmal etwas nach rechts verlagert. 

Wenn wir die siimtlichen Ergebnisse der Versuche I—IX 
tiberblicken, so kénnen wir feststellen, dafs bei zentraler 
Darbietung von ,erginzbaren* Figuren ein aufser- 
halb von ihnen in der amblyopischen Feldhilfte 
gebotenes Objekt unter geeigneten Bedingungen 
in sie hineinverlagert werden kann. 


Zum Beweise unserer oben S. 473 vorausgenommenen Be- 
hauptung, dafs die Erscheinung des Hineinverlagerns bei nicht 
erginzbaren Figuren nicht auftritt, seien noch folgende Ver- 
suchsreihen angefiihrt. 


X. Exponiert werden nicht erginzbare Figuren, solche Figuren 
also, die der Patient, falls er sie links tiberschaut, dort nur durch 
Netzhautprozesse vermittelt sehen kann. Beispiele solcher Figuren: 
1. Fig. 150, 2. Fig. 151, Gesamtliinge 15—20 cm. 


Fig. 149. Fig. 150: 3 “e Fig. 151. 
a) Beide Figuren werden zunichst allein, ohne links aufserhalb 


gelegenen Fleck exponiert, um festzustellen, wie sie bei dieser Art von 
Darbietung gesehen werden. 


Abwechselnde Expositionen beider Figuren mit der 
Instruktion besonders die Beschaffenheit der linken Seite 
zu beachten ergeben, dals Fig. 150 stets als offen, Fig. 151 
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fast immer als geschlossen erkannt wird. Nur in einigen 
Fallen ist Pat. bei Fig. 151 tiber die linke Seite nicht 
sicher. f 


b) Links von Fig. 151 wird ein schwarzer Fleck angebracht. 


Der schwarze Fleck aufserhalb des Trapezes wird ent- 
weder tiberhaupt nicht gesehen, falls er aber gesehen 
wird, wird er stets aufserhalb des Trapezes lokalisiert. 
Er wird zwar verlagert; die Verlagerung fiihrt aber nur 
zu einer Abstandsverminderung zwischen ihm und dem 
linken Seitenstrich des Trapezes. 

Ich erinnere an gewisse Ergebnisse im Falle B., aus denen 
hervorgeht, dafs die totalisierende Gestaltauffassung bei Figuren 
sinnyoller Objekte nicht gelingt. Es fragte sich nun, ob sich 
bei unserem Patienten Prz. vielleicht eine Hineinverlagerung 
eines aufserhalb gelegenen Objektes in derartige Figuren er- 
zielen lassen kénnte. Es wurden daher 


XI. verschiedenartige symmetrische und unsymmetrische Figuren 
bekannter sinnvoller Objekte (wie Schmetterling, Fisch, Fahrrad usw.) 
in gleicher Lage wie friiher die Kreise und Ellipsen exponiert. Links 
von ihnen wurden gréfsere oder kleinere Objekte in variabler Entfernung 
angebracht.- So entstand z. B. folgendes Bild (Fig. 152). 
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Fig. 132. 

Das Ergebnis war, dafs der Schmetterling und 
das links von ihm liegende Dreieck vollstindig 
gesehenwurden. Aber obgleich derSchmetterling 
links genau so weit reichte wie in friiheren Ver- 
suchen die Kreise und obgleich auch das Dreieck 
die gleiche Stelle wie friiher bei den Kreisver- 
suchen einnahm, kam bei den. verschiedensten 
Variationen des Versuches nie eine Verlagerung 
des als ,Fleck“ erschienenen Dreiecks in einen 
Schmetterlingsfliigel vor. Der Fleck wurde zwar 
nach dem Schmetterling hin verlagert, erreichte 
aber nie die linke Grenze der Fliigel. Die Ver- 
‘lagerung des Fleckes war demnach unter diesen Bedingungen 
geringer als bei Darbietung eines Kreises. _ 


PRIS 


se ks % 


aa 


TS 


PTET 


Rak Sle Rass ot Arey 


Saat grees te 


i 


as She 


2 eat 


‘[86, 61] Unters. tib. d. Sehen d. Hemianopiker u. Hemiamblyopiker. II. 479 


Ahnlich waren die Ergebnisse bei der Darbietung anderer 
sinnvoller Figuren. 


Wir sehen also, dafs bei jenen zentral expo- 
nierten Figuren, bei denen eine totalisierende 
Gestaltauffassung nicht stattfindet, bei denen 
also die in der amblyopischen Zone gesehenen 
Teile nur durch Vermittlung peripherer Erre- 
gungen wahrgenommen werden k6énnen, eine 
Verlagerung des links aufserhalb gelegenen Fleckes 
in die Figur hinein nicht stattfindet. 


Da hier fiir die Wahrnehmbarkeit sowohl yon Fleck wie 
linker Grenzlinie einer zentral exponierten Figur ein ,,wirk- 
liches“, d.h. durch Netzhautreizung vermitteltes Sehen nétig 
ist, so ist der oben S. 472f. in unserem Schema angedeutete 
Fall gegeben, dafs aufser b auch a eigentlich ein Reiz ist, 
der allein der amblyopischen Zone angehért, der also keine 
Unterstiitzung von der gesunden Seite her durch den Gestalt- 
prozels erfahrt. 


Die merkwiirdigen Ergebnisse der Versuchsreihen I—XI 
Jassen sich mit der alleigen Annahme von Raumwerten der 
Netzhaut im herkémmlichen Sinne nicht verstehen. Krinnern 
wir uns an das oben Seite 472 gegebene Schema : i a Sind 
a und b isolierte Punkte, so kann bei gleichzeitigem Ge- 
gebensein b nicht niiher als a zum Fixationspunkt f lokalisiert 
werden. Vielmehr wird entweder nur b verlagert, oder a 
und b werden beide verlagert, b stirker als a. Das Experi- 
ment bestiitigt dies. Soweit kann man mit Netzhautwerten 
auskommen. 

Nehmen wir aber a als (nicht markierten) Teil einer er- 
giinzbaren Figur, etwa einer roten Kreisfliche an, die zentral 
exponiert wird. Oder nehmen wir an, dafs durch den Ort 
von a die Peripherie eines um den Fixationspunkt geschlagenen 
Kreises geht, so hitten wir nach den obigen Versuchsergeb- 
nissen den Fall, dafs b naiher zum Fixationspunkt als a loka- 
lisiert wird. 

Auf Netzhautstellen bezogen, wiirde dies bedeuten: der 
einer Netzhautstelle 8 zugehoérige Ortswert b ist mit dem Orts- 
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wert c einer der Foyea naher gelegenen Netzhautstelle 
gleich. : 

Bezeichnen wir denjenigen Teil des Kreises, an den der 
Eindruck b verlagert wird, mit ¢ (Fig. 153), so sind b und ¢ 


a 
624 


Fig. 153. 

zwar als Sehdinge und als Sehstellen gleich, ¢ ist aber, wenn 
wir hier den Kreis als Ganzes in Betracht ziehen, oder wenn 
der Kreis allein gegeben ist, einer der Fovea niher gelegenen 
Netzhautstelle zugeordnet — wir wollen wenigstens einmal 
diese herkémmliche Annahme yon Netzhautstellen machen, 
obwohl wir sie nicht werden durchfiihren kénnen. Dies 
wtirde also weiter bedeuten, dafs derselbe Richtungseindruck 
von zwei getrennten Netzhautstellen desselben Auges (die Ver- 
suche gelangen auch monokular gleichgut) ausgelést werden 
kann, wozu noch die Merkwiirdigkeit kommt, dafs die (objektiv) 
zwischen b und ¢ gelegene Richtung von einer zwischen- 
gelegenen Netzhautstelle ausgelist wird. 


Der im Sehfeld weiter als ¢ nach der Peripherie gelegene 
Punkt a, der objektiv zwischen b und c liegt, ist einer Netz- 
hautstelle zugeordnet, die zwischen jenen beiden Netzhaut- 
stellen liegt. Man hatte also unter alleiniger Heranziehung 
von Netzhautstellen das eigenartige Ergebnis, dafs eine 
periphere und eine zentralere Netzhautstelle den- 
selben Raumwert haben und daher denselben 
Richtungseindruck auslésen, und zwar einen 
solehen, der der zentraleren Netzhautstelle zu- 
gehért, wihrend eine zwischen beiden gelegene 
“Netzhautstelle eine andere, mehr nach der Peri- 
pherie gehende Richtung vermittelt. ,Man wird zu- 
geben miuissen, dafs dies sehr unwahrscheinliche Annahmen 
sind. 


Wenn bei einer zentral exponierten nicht erginzbaren 
Figur ein links aufserhalb von ihr gebotener Fleck nicht in 
sie hinein verlagert wird, wenn ferner bei einer erginzbaren 
Figur (Kreis) das aufserhalb gebotene Objekt auch aulserhalb 
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lokalisiert wird (vgl. oben u. a. Versuch Va S. 474), so mufs 
der linke aufserste Teil der zentral gebotenen Figur auf wirk- 
lichem, d.i. durch periphere Prozesse vermitteltem Sehen be- 
ruhen. Da jetzt Netzhautwerte bei der Lokalisation mitspielen, 
erfolgt die lLokalisation auch diesen ‘Netzhautwerten ent- 
sprechend, wenigstens was die relative Lage der Ob- 
jekte zueinander betrifft. Im tbrigen sind ja die Ein- 
driicke der geschadigten Seite, oft auch die ganzen Figuren 
nach der gesunden Seite hin verlagert. 

Da die Hineinverlagerung des aufserhalb gebotenen Ob- 
jektes nur bei jenen Figuren gelingt, die wir bei den friiher 
geschilderten Patienten als ,erginzbar“ festgestellt haben, so 
miissen wir annehmen, dafs bei Hemiamblyopikern 
trotz bestehender und unter gewissen Bedingungen 
auch verwirklichter Fihigkeit, in den amblyopi- 
schen Zonen die durch Netzhautprozesse ver- 
mittelten Eindriticke zu sehen, unter den sub I—IX 
angefithrten Versuchsbedingungen kein peripher 
vermitteltes Sehen stattfindet, sondern dafs eine 
»Prginzung” eintritt, 4ahnlich wie sie im Extrem 
bei vollstandiger Halbblindheit sich einstellt. 
Genauer: in den Experimenten I—IX vollzieht 
sich der dem Kreiseindruck entsprechende 
Gestaltprozefs als Gesamtprozefs. Dieser Prozefs 
liuft, wenn gentigend Gestaltanregung von einer Seite her da 
ist, als Ganzes ab. : 

Die Lokalisation des zugehérigen Wahrmehmungsbildes 
im Sehraum wird, und zwar fiir die ganze Gestalt, bestimmt 
durch seine in der gesunden Feldhalfte liegenden Partien. Es 
findet daher keine Rechtsverlagerung des ganzen Kreises statt, 
auch keine Schrumpfung seiner linken Seite. Er wird yielmehr 
als unverzerrter Kreis richtig in den Sehraum lokalisiert. 

Unsere Versuchsergebnisse fiihren noch zu einer merk- 
wiirdigen theoretischen Konsequenz. Sie ist in den letzten 
Satzen bereits angedeutet. In den Versuchen mit dem Kreis 
und dem aulfserhalb gelegenen Fleck hegt bei Hineinverlage- 
rung des Fleckes in den Kreis der linke (erginzte) Teil des 
Kreises in einem Sehfeld, das wir, entsprechend seiner Aus- 
lésung durch rein zentrale, d. h. nicht durch dufsere Netzhaut- 
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‘reize vermittelte Prozesse, als ,zentrales Sehfeld* oder 

yinneres Sehfeld* bezeichnen kénnen. Ihm steht gegen- 
uber das durch periphere Erregungen vermittelte »periphere 
Sehfeld* oder ,aufsere Sehfeld*. Ihm gehéren in 
~unseren Experimenten mit nicht’ ergiinzbaren Figuren und 
aufserhalb gelegenem Fleck sowohl das Wahrnehmungsbild der 
zentral exponierten Hauptfigur als auch das Wahrnehmungsbild 
des aulserhalb erscheinenden Fleckes an. Dasselbe gilt von 
jenen Versuchen mit ergiinzbaren Figuren, bei denen eine 
Verlagerung des aufserhalb gelegenen Fleckes in die ereanz- 
‘bare Figur hinein nicht stattfindet, z. B. in Versuchsreihe V a, 
wo aufser dem Kreis auch der Fleck farbig war. 

In jenen Versuchen mit ergiinzbaren Figuren dagegen, in 
denen der aufserhalb gebotene Fleck in die erganzbare Figur hin- 
einverlagert wird, gehdrt dem peripheren Sehfeld nur der von 
‘aufsen in das Innere des Kreises hineinverlagerte Fleck an. Fiir 
-den Kreis als Ganzes aber ist die Einordnung in eines der beiden 
‘Sehfelder schon etwas schwieriger. Der linke Teil ist zentrale 
Erginzung, die ganze rechte Hialfte und ein Teil der linken 
Halfte wird durch Netzhautprozesse ausgelést, wiirde also dem 
peripheren (iulseren) Sehfeld zuzurechnen sein. Nun wird 
aber der Kreis als durchaus einheitliche Ganzgestalt wahr- 
genommen und als solche im Sehfeld lokalisiert. Es findet 
‘keine Verlagerung seiner in den amblyopischen Bezirken ge- 
legenen Partien statt, wie es bei Einzeleindrticken stets der 
Fall ist, die nur auf die amblyopische Zone beschrinkt sind. 
Daher miissen wohl die diesen Eindriicken zugrande liegenden 
physiologischen Prozesse sich im Zentralorgan so abspielen, 
‘dafs sie sich gegenseitig nicht stéren kénnen. Sie miissen also 
-entweder an verschiedenen Hirnstellen (,,Zentren“) sich~ voll- 
ziehen, oder an derselben Hirnstelle in spezifisch verschiedener 
Weise. 

Ich gebe zu, dafs manches an diesen Darlegungen an- 
fechtbar ist, vor allem deshalb, weil das erlebte Gesamtsehfeld 
doch nur etwas Einheitliches ist. Ich weifs aber nicht, wie ich den 
oben geschilderten eigenartigen Versuchsergebnissen anders ge- 
recht werden soll, zumal mir die bisherige Literatur auch keine 
Hilfe geben kann, da solche Tatsachen bis jetzt nicht beobachtet 
wurden. Vielleicht werden manche der Zweifel, die der Leser 
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hegt, durch die Ergebnisse unserer Nachbildversuche behoben, 
iiber die ich im 6. Abschnitt berichten werde. Dort wird uns 
eine grofse Reihe von Ergebnissen ebenfalls nétigen, in ahn- 
licher Weise wie hier ein ,zentrales* und ein ..peripheres* 
Sehfeld zu unterscheiden. 


5. Zur Theorie: beruht die totalisierende Gestalt- 
auffassung auf der Wirkung yon ,Vorstellungen" 
bzw. ,Residuen*? 


Die zahlreichen Versuchsergebnisse des letzten Kapitels, 
namentlich die Befunde im Falle Prz. legen ftir die totali- 
sierende Gestaltauffassung zwingend jene Theorie der Gesamt- 
prozesse nahe, die wir in der Einleitung bereits kurz skizziert 
haben. Trotzdem wollen wir hier noch die nicht ganz fern 
liegende Annahme experimentell priifen, ob ftir die totali- 
sierende Gestaltauffassung  Vorstellungen, bzw. Residuen- 
wirkungen als Ursachen entscheidend sind. 

Nach Porprtrevrer beruht die totalisierende Gestaltauf 
fassung auf ,,vorstellungsmilsiger Erginzung*.’ ‘Es wirkt bei 
ihr die , Auffassungsfunktion“ ® mit, die der Empfindung tber- 
geordnet ist. Es treten zu den nur unvollkommen und unvoll- 
stindig gelieferten Empfindungen die Vorstellungsbilder 
friiherer Wahrnehmungen und ,erginzen“ jene. ,Der <Auf- 
fassungsbezirk des Zentrums erscheint (daher) gréfser als der 
Empfindungsbezirk*.* 

PorreLREvTER scheidet also streng (vgl. besonders § 8) die 
,blofse Perzeption* oder ,,blofse Empfindung* von der nut: 
fassung“. Mit der ,,Gleichheit des Retinabildes* ist die ,,.Kon- 
stanz der Empfindung“ notwendig verbunden. (Allerdings diirfte 
man nach Poprpereuter fiir die Empfindungskonstanz keinen 
direkten Beweis haben.) Wenn daher bei Fixation eines 
geradeaus befindlichen Objektes z. B. die Tiir links neben mir 
bemerkt und nun in verschiedenen Stufen ,aufgefafst“ wird, 
etwa ,als etwas Helles links‘ oder vals ein Rechteck links* oder 
jals eine Stubentiir’ oder ,als eine halbgedffnete, weils lackierte 
Stubentiir mit Messingbeschlag‘ (S. 74), so hegt allen diesen 

,Auffassungsstufen* dieselbe konstante Empfindung zugrunde- 
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Ich lehne die Konstanzannahme entschieden ab. Ihre 
Widerlegung ist in gewissem Sinne schon durch Herta 
erfolet. Nach ihm ist es ,nach dem jetzigen Stande 
unseres Wissens nicht zulissig zu behaupten, dafs beim erst- 
maligen wie beim letztmaligen Auftreten eines Netzhautbildes 
genau dieselben reinen Empfindungen ausgelést wiirden, dals 
sie aber das letzte Mal infolge der Hintibung oder Erfahrung 
etwas anders ausgelegt, zu einem etwas anderen Anschauungs- 
bild verarbeitet wiirden wie das erste Mal. Denn gegeben ist 
uns nur einerseits das Netzhautbild, und das ist beidenfalls 
dasselbe, und andererseits der ausgeléste Empfindungskomplex, 
und der ist beidemal verschieden; von einem Dritten, niimlich 
einer zwischen Netzhautbild und Anschauungsbild als Wahr- 
nehmung eingeschobenen reinen Empfindung wissen wir nichts.“ 
Die Konstanzannahme wird u. a. auch, ibnlich wie von Henin, 
abgelehnt von H. Hormayn?, Semon?, F. Besr®, in anderem 
Sinne auch von W. Kéuver‘, Korrra.® 

Nach Herve wird also die Empfindung selbst durch die 
erginzende Reproduktion veriindert. Fiir unsere Untersuchung 
iiber die totalisierende Gestaltauffassung ist nun die Angabe 
von Besr® (im Anschlufs an Herre) wichtig: ein uns von 
friiher geliufiger Empfindungskomplex wird auch dann vyoll- 
stindig reproduziert, wenn nicht das ganze Netzhautbild, 

~sondern nur ein wesentlicher Teil wiederkehrt“. Abgesehen 
von der Konstanzannahme ist dies auch der Standpunkt 
PoprrrReuters, so dafs Besr von seinem Standpunkt aus im 
Recht ist, wenn er die ,ergiinzende Reproduktion® Herries 
und die ,,totalisierende Gestaltauffassung“ Poppenreurers als 
prinzipiell gleichbedeutend ansieht. 

»Die durch ergiinzende Reproduktion hinzugekommenen 


‘ Unters. tiber d. Empfindungsbegriff. Arch. fé ges. Psychol. 26 
(1913). 

> Die Mneme. 

* Zur Theorie der Hemianopsie u. der hoéh. Sehzentren. Gréfes 
Archiv 100 (1919). ' : 

+ Uber anbemerkte Empfindungen und Urteilstiuschungen. Zeitschr. 
f. Psychol. 66 (1913). 

> Beitriige zur Psychol. d. Gestalt- ic Bewegungserlebnisse. Zeitschr. 
f. Psychol. 73 (1915). 
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Teile des Empfindungskomplexes ... kénnen wir .,. auch als 
Empfindungen bezeichnen, denn sie unterscheiden sich wiihrend 
ihres Bestehens in nichts von den Empfindungen, welchen im 
Netzhautbild ein wirklicher Reiz entspricht.“ Eine Trennung 
des Anteiles der Netzhaut und des Gehirnes an der Herstellung 
der Empfindung lehnt Herre ab, weil der damalige Stand 
der Forschung ihm nicht ausreichend erschien. 

Da in unseren Fillen der totalisierenden Gestaltauffassung 
bereits ein Teil der Gestalt das Wahrnechmungsbild der Ganz- 
gestalt auslést, so scheinen die Verhiiltnisse iihnlich zu legen 
wie bei einer Illusion. Nach Zrenen' liegt bei der Illusion 
zuniichst eine ,normal entstandene Empfindung* vor, die aber 
dann ,transformiert“ wird unter dem Einflufs aktueller oder 
latenter Vorstellungen. ,,Die Erinnerungszellen halluzinieren 
hier gleichsam zu den Empfindungen etwas hinzu.** Aufserdem 
findet dabei ,eine riickliufige Erregung und Beeinflussung der 
Empfindungszellen von den Erinnerungszellen aus“ statt. 

Das fiir uns Wesentliche an diesen Erérterungen ist also, 
dafg nach den herrschenden Anschauungen bei der totali- 
sierenden Gestaltauffassung eine ,,Erinnerungsergiinzung™ vor- 
liegt und dafs sie daher bei seit ‘iufigen* und schon ,,oft er- 
lebten® Figuren am ehesten erwartet werden miifste. 

Die zentrale Ergiinzung mufste sich nach dieser An- 
schauung nach den Gesetzen der Assoziation vollziehen, 
etwa (in einem Fall rechtsseitiger Hemianopsie oder Hemi- 
amblyopie): die rechte Kreishilfte ist mit der linken sehr 
hiufig in riiumlicher und zeitlicher Kontiguitaét erlebt worden; 
darum gentigt das Auftauchen des linken Halbkreises, um das 
Bild des rechten Halbkreises bzw. das Bild des Ganzkreises 
zu reproduzieren, Analog bei den anderen Iiguren, bei denen 
wir eine Ergiinzung festgestellt haben. * 


1 Leitfaden d. physiol. Psychol., 10. Aufl, (1914), S. 394. 

2 Nach Zienen existieren im Zentralorgan HimpAndungezslien und 
Erinnerungszellen. 

3 Es soll zugegeben werden, dafs von einem Halbblinden, wenn 
wenn ihm ein Halbkreis gezeigt wird, das Vorstellungsbild eines Ganz- 
kreises reproduziert werden kann. Es bleibt dann aber Vorstellung 
und hat nichts von jener sinnlichen Lebhaftigkeit, Klarheit und Deut- 
lichkeit, die der Patient bei seiner Wahrnehmung eines Ganzkreises 
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Sehen wir nun zu, wie weit unsere bisherigen Versuchs- 
ergebnisse diese Anschauungen bestiitigen. Die totalisierende 
Gestaltauffassung gelang bei gewissen einfachen Figuren, wie 
Kreisen, Ellipsen, Sternfiguren, auf einer Seite stehenden 
Flachenquadraten, weniger gut bei auf der Ecke stehenden 
Quadraten, Dreiecken. Dagegen gelang sie nicht bei sehr ge- 
liufigen komplizierten Figuren wie Fisch, Fahrrad, Schmetter- 
ling, menschlichem Gesicht in Frontalansicht usw.; die Ver- 
suche schlugen hier in gleicher Weise fehl, einerlei ob die 
Figuren symmetrisch oder unsymmetrisch waren. Ferner ver- 
sagte sie auch bei sehr einfachen Figuren wie Linie, Ebene. 
Ferner gelang sie bei den angegebenen einfachen Figuren 
bei Vollhemianopikern nur in der ersten Untersuchungszeit, 
als die Patienten noch nicht ,kritisch“ waren. War dieser 
kritische Zustand einmal eingetreten, so wirkte gerade das 
, Wissen“ um die erscheinende Figur, also héchste Inbereitschaft- 
setzung ihres Vorstellungsbildes, dahin, dafs der Ganzgestalt- 
prozefs nicht mehr zustande kam. Damit ist eigentlich die 
Theorie von der vorstellungsmilsigen Ergiinzung bereits wider- 
legt, da wir sonst annehmen miifsten, dafs hier eine Assoziation 
vorliegt, die um so schlechter funktioniert, je hiufiger sie 
getibt wird und in je hoherer Bereitschaft die Reproduktions- 
grundlagen sich befinden. Wir wollen aber aus diesen Tat- 
sachen noch keine endgiiltigen Schliisse ziehen, sondern zuerst 
liber die bei unserem hemiamblyopischen Patienten Br. in 
systematischer Weise zur Entscheidung dieser Frage ange- 
stellten Versuche berichten. Er eignete sich in besonders guter 
Weise zu einer Entscheidung, weil bei ihm, wie wir oben ge- 
sehen haben, sich durch gewisse Gestalten sowohl eine tat- 
sichliche Erweiterung des Gesichtsfeldes nach der amblyopi- 
schen Seite als auch dariiber hinaus eine totalisierende Gestalt- 
auffassung erzielen liefs. 
erledigt. Wer allerdings mit C. Stumpr (Empfindung und Vorstellung, 
Berlin 1918) nur einen quantitativen Unterschied zwischen Vorstellung 
und Wahrnehmung gelten lafst, kénnte mit der Méglichkeit rechnen, 
dafs in unseren Fallen ein Vorstellungbild eines Ganzkreises reprodu- 
ziert wird, dessen sinnliche Lebhaftigkeit, Klarheit und Deutlichkeit 
nicht hinter den gleichen Eigenschaften des Wahrnehmungsbildes 


zurickbleibt. Diese theoretisch an sich wohl denkbare Anschauung 
wird aber im folgenden entkraftet werden (vgl. S. 495). 


’ — 
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Es wurden drei Gruppen von Versuchen angestellt, und 
zwar jede Gruppe mit Objekten, bei denen besonders leicht 
jeststellbar ist, was vor und nach der Einprigung gesehen wird. 


a) Versuche mit frisch eingeprigten Figuren. 

Wir haben oben (S. 470f.) gesehen, dafs bei ,, Doppelfiguren“* 
durch die in der linken Gesichtshilfte liegende Figur eine 
Hemmung der rechts sich abbildenden Figur ausging, so dafs 
diese schon relativ nahe am Fixationspunkt nicht gesehen 
wurde. Versuche mit symmetrisch zum Fixationspunkt ex- 
ponierten Punktfiguren lassen daher von vornherein nichts 
Positives erwarten. ‘Tatsichlich fielen auch dahinzielende 
Versuche negativ aus, wihrend die Punktfiguren bei Exposi- 
tion nur in der linken Gesichtsfeldbiilfte prompt erkannt wurden. 
Es wurden nun, um eine eveutuelle Residuenwirkung zu priifen, 
Punktfiguren, deren Teile in beide Gesichtsfeldhilften 
fielen, zuerst tachistoskopisch geboten und das Ergebnis fest- 
gestellt und dann durch dauernde Betrachtung mit Blick- 
bewegungen méglichst gut eingepriigt. Durch Zeichnenlassen 
aus dem Gediichtnis wurde dann festgestellt, wie weit die Ein- 
prigung dem Patienten gelungen war. Dann-.wurde dem 
Patienten mitgeteilt, dafs dieselbe Figur kurzzeitig erscheinen 
wiirde. Trotz dieser Vorbereitungen wurde bei den unmittelbar 
folgenden tachistoskopischen Darbietungen nicht mehr gesehen 
als vorher ohne Einprigung. Es war dabei einerlei, ob die 
Figur ,leicht* oder ,schwer“ war. Residuen konnten also 
keine Erweiterung des Gesichtsfeldes und keine totalisierende 
Gestaltauffassung bewirken. 

Da sich gezeigt hatte, dafs durch gewisse zusammen- 
hingende, d.i. aus einem Stiick bestehende Strich- und 
Vollfiguren, die in beide Feldhialften hineinreichten, einmal 
eine tatsiichliche Erweiterung des Gesichtsfeldes, dartiber hinaus 
aber auch eine zentrale Erginzung erzielen liefs, so wurden 
aus Punktfiguren zusammenhingende Gestalten dadurch her- 
zustellen gesucht, dafs die Punkte durch dtimnere oder dickere 
Striche verbunden wurden. U. a. wurden die zwei Punkte der 
Fig. 154, deren rechter Punkt 4 cm rechts vom Fixationspunkt lag, 


durch einen Strich verbunden (Fig. 155). Bei tachistoskopischer- 


Darbietung wurde dann der Strich zwar noch etwas tiber den 
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‘Fixationspunkt nach rechts hinausreichend gesehen, aber von 
‘dem an den Strich anschliefsenden Punkt selbst nichts wahr- 
genommen. Die Figur wurde nun dauernd exponiert und ein- 
geprégt und dann wieder kurzzeitig geboten. Das Ergebnis 
war nicht besser als vorher. Versuche mit anderen Punkt- 
figuren, deren Elemente entweder vollstiindig voneinandcr 
getrennt oder saimtlich oder teilweise durch diinnere oder 
dickere Striche verbunden waren, hatten ahnliche negative 
Ergebnisse, obwohl ein Teil der Figuren gut elngeprégt und 
obwohl die Aufmerksamkeit durch Instruktion ausdriicklich 
nach rechts gelenkt worden war. 


e € 
@ - @ 
© . 6 
Pie @ 6 
Fig 154. Fig. 155. Fig. 156. Fig. 187. 


Auch als an Stelle von manchen der vorher exponierten 
Punktfiguren gleichgestaltete und mit den Punkten gleichbreite ! 
zusammenhingende Figuren geboten wurden, z. B. Fig. 157 
can Stelle von Figur 156, war die Leistung auf der rechten Seite 
nicht besser. Die Figur lag dabei vollkommen innerhalb des Be- 
reiches, der bei zentraler Exposition eines Kreises von diesem 
voilstiindig eingeschlossen wurde. Der Kreis selbst wurde dabei, 
‘wie wir oben festgestellt haben, in ganzer Ausdehnung gesehen. 


In gleicher Weise negativ fielen die Versuche mit einer 
Reihe anderer zusammenhingender einfacherer und kompli- 
zierterer Strich- und Vollfiguren aus, sowohl wenn die Figuren 
zum ersten Male exponiert wurden, als wenn sie vorher dauernd 
gezeigt und eingeprigt worden waren. 

Wir kommen also zu dem Ergebnis, dafs durch 
frisch gestiftete Residuen bzw. Assoziationen 
und durch Aufmerksamkeitshinlenkung sich 
weder eine Erweiterung des Gesichtsfeldes noch 
eine totalisierende Gestaltauffassung nach der 
amblyopischen Seite erzielen lafst. 


- 1 Die Originale der Figuren 156 u. 157 waren gleichgrofs. 
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bb) Versuche mit bereits hiufig erlebten Objekten. 
a) Versuche mit Buchstaben und Wo6rtern. 


Man pflegt Buchstaben und ‘Worter besonders gern zu 
Versuchen tiber Residuen heranzuziehen. Sie scheinen auch 
fiir unser vorliegendes Problem ein besonders gtinstiges Material 
zu sein, denn sowohl bei unwissentlichen wie bei wissentlichen 
Versuchen miissen eventuelle Residuenwirkungen leicht aus- 
lésbar sein. Durch die Untersuchungen von ZrrTLER’, ferner 
von ScHuMANN und seinen Schiilern ? ist bereits festgestellt, dafs 
ein (deutlich oder auch undeutlich gesehener) Teil das 
Ganze reproduzieren kann. Man kénnte danach er- 
warten, dafs bei zentraler Exposition eines Buchstabens oder 
eines Wortes von dem eventuell reproduzierten Vorstellungs- 
bild zumindest eine verdeutlichende Wirkung auf die in der 
amblyopischen Gesichtsfeldhilfte abgebildeten Teile ausgetibt 
wiirde. Es lagen dann ahnliche Verhiltnisse vor, wie sie 
ErpmMaxn und Dope fiir das tachistoskopische Lesen von 
Wortern annehmen, niimlich dals die reproduzierten Gediichtnis- 
residuen mit den nur undeutlichen perzeptiven Reizkomponenten 
verschmelzen und dadurch ein deutliches Wahrnehmungsbild 
zaustande kommen lassen. Diese Ansicht wurde allerdings, 
soweit sie allgemeine Giiltigkeit beansprucht, von Scuumany 
und seinen Schiilern widerlegt. Diese haben namlich gezeigt, 
dafs beim Lesen in der Regel kein optisches, sondern ein 
akustisch-motorisches Bild reproduziert wird. Nur vereinzelt 
und nur bei gewissen Versuchspersonen kommt es vor, dals 
von den nur undeutlich gesehenen Wort- und Buchstaben- 
teilen ein visuelles Gedachtnisbild reproduziert wird. * 

Fiir die tachistoskopischen Versuche mit vorheriger Ein- 
prigung kénnten ferner jene Wirkungen in Frage kommen, 
die HexxinG in seinen Versuchen tiber die Residuen* auf. 


! Tachistoskopische Untersuchungen tiber das Lesen. Philos. Stud 
16 (1900). 

2 Vgl. u. a. Scutumann, Beitriége zur Analyse der Gesichtswahr- 
nehmungen, 2. Heft (1908). : 

3 Wiecanp, Untersuch. tiber d. Bedeutung d. Gestaltqualitat f. d. 
Erkennung von Wortern, in Psychol. Untersuchungen von F. Scuumany, 
1. Abt. a. a. O. 

‘4 Zeitschr. f. Psychol. 78, S. 235 ff. , 

Goldstein-Gelb, ,Untersuchungen* Bu. I. 32 
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deckte. Wiahlte er die tachistoskopische Exposition so kurz, 
dafs die Vp. alles nur sehr verschwommen sah und nichts. 
mehr auffassen konnte, und setzte er nun irgendein Element 
in Bereitschaft — er teilte der Vp. entweder lediglich mit, 
dafs dies oder jenes Element in dem Komplex sei, ohne aber 
_den Ort innerhalb desselben anzugeben; oder er liefs die Vp. 
sich ein méglichst deutliches Vorstellungsbild des Elementes 
erzeugen —, so wurde dieses Element in dem zuniichst ver- 
schwommenen Wahrnehmungsbild, oder in dem daran sich 
anschliefsenden zentralen Nachbild oder im sekundiren visu- 
ellen Vorstellungsbilde ,,konturierter, deutlicher und schwirzer, 
wihrend alles tibrige verschwommen blieb“. Ferner bildete 
sich das Element an richtiger raéumlicher Stelle aus. 

Es kénnten ferner ihnliche Vorgiinge in Betracht kommen, 
wie sie von der Vp. W. Konter in den Untersuchungen von 
v. WARTENSLEBEN ,,Uber den Einfluls der Zwischenzeit auf die 
Reproduktion gelesener Buchstaben“* zu Protokoll gegeben 
wurden: Bei tachistoskopischer Darbietung eines Komplexes 
aus mehreren Reihen von Buchstaben kam das Erkennen 
manchmal nach abgeschlossener optischer Wahrnehmung sogar 
ftir solche Buchstaben zustande, deren Platz zur Zeit der 
Wahrnehmung véllig leer erschienen war. Sobald Vp. nach 
der Exposition beim sukzessiven Durchwandern des Komplexes. 
mit der Aufmerksamkeit an den betr. Ort kam, sprangen aus 
den wihrend der Darbietung vollig leeren Feldern die opti- 
schen Bilder der (richtigen) Buchstaben deutlich heraus, oder 
es fiel der Vp. der richtige Buchstabe akustisch ein. 

Wir behandeln zunichst die bei Darbietung von Buch- 
staben erzielten Ergebnisse. Unter den geschriebenen 
Buchstaben kénnen wir offenbar fiir unseren Zweck drei 
Gruppen unterscheiden. Betrachten wir etwa als Vertreter der 


I. Gruppe die Buchstaben m- oder tae , ferner 


aay i, : OG : G 2 (das Kreuz soll die Lage des. 


1 Zeitschr. f. Psychol. 64 (1913, S. 368. 
* Die hier und auf den folgenden Seiten eingesetzten Schreibbuch- 
staben entsprechen nicht den yon mir verwendeten Formen. Der Her- 
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Fixationspunktes andeuten). Offenbar bietet der Jinks vom 
Fixationspunkt liegende Teil eine selbstiindige und bekannte 


Gestalt (zz, ~). Wenn man daher einen derartigen Buch- 


staben in der angegebenen Lage einem nach rechts hemianopi- 
schen oder hemiamblyopischen Patienten tachistoskopisch 
exponiert, so geht von dem in der gesunden Feldhiilfte ge- 
legenen Teil keine Reproduktionstendenz fiir den rechts ge- 
legenen Teil des Buchstabens aus. Eine Ergiinzung ist daher 
nicht zu erwarten. 

Anders dagegen bei den Buchstaben der 


Il. Gruppe. Betrachten wir etwa ein oo oder 


(CF, 2 TAS . r } 
om ; mad é ss : ; 7 usw., in denen das Kreuz 


wieder die Lage des Fixationspunktes angeben soll. Der links 
von der Fixationsmarke liegende Teil ist kein selbstiindiger 
Buchstabe. Er regt daher zu einer Ergiinzung an. Diese ‘ist 
bei einem Teil der Buchstaben eindeutig, bei anderen doppel- 


deutig, etwa (AZ als ue als Ee Auf alle Falle 


ist irgendeine Erganzung sehr naheliegend. 

Dasselbe gilt von der 

III. Gruppe von Buchstaben, die je nach Stellung des 
Fixationspunktes zur Gruppe I oder IL gerechnet werden 


kénnen, z. B. zz2. Je nach der Lage des Fixationspunktes 


zu den beiden geraden Grundstrichen kann man links ein j 
oder ein n sehen. Eine Ergiinzung wird dann nicht angerest. 
Liegt dagegen der Fixationspunkt weiter rechts, im Gebiet des 


steller der Klischees wollte anscheinend die ihm vorliegenden Originale 
»verbessern“. Mit Riicksicht auf die hohen Kosten, die die Herstellung 
neuer Klischees unter den derzeitigen Preisverhiltnissen verursacht 
hitte, blieben obige Formen stehen. — Die von mir verwendeten Buch- 
staben waren vor allem ,einfach“, ohne jede Verzierung. Sie waren 
aufserdem in Steilschrift geschrieben, so dafs yon den Buchstabenteilen, 
die unten links yom Fixationspunkt lagen, auch oben nichts in die 
rechte Feldhalfte hineinreichte. 
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492 n Wilhelm Fuchs. [S6, 74| 
Bogens, etwa in seinem aufwiirts gehenden Teil, so wird cine 
eindeutige Ergiinzung nahegelest. 

Alle von mir zu diesen Versuchen verwendeten geschrie- 
benen oder gedruckten Buchstaben bestanden, iihnlich wie ein 
Quadrat oder ein Kreis, aus zusammenhiingenden Teilen. Bei 
allen liefs sich ferner der Abstand zwischen Fixationspunkt und 
den in der rechten Feldhialfte gelegenen Teilen durch ,,engere“ oder 
»weitere* Schreibweise der Buchstaben sowie durch kleineren 
oder gréfseren Abstand der Mattglasscheibe vom Projektions- 
apparat beliebig variieren. Ferner bestand bei einer Anzal)l 
von Buchstaben (Gruppe II) auch schon bei unwissentlichen 
Versuchen die Méglichkeit einer verdeutlichenden Mitwirkung 
der Residualkomponente. Erst recht bestand eine Mitwirkungs- 
moglichkeit derselben, und zwar fiir alle Gruppen, nachdem 
die Buchstaben dauernd gezeigt, vom Patienten unter Blick- 
bewegung eingehend betrachtet und in ihrer Form einge- 
pragt und auf diese Weise ihre Residualkomponenten fiir die 
darauf folgenden tachistoskopischen Darbietungen in hochste 
Bereitschaft gesetzt worden waren, analog wie bei Henniva. 
Trotzdem war das Ergebnis der an verschiedenen 
Tagen vorgenommenen Versuche ftir alle drei 
Gruppen von'Buchstaben durchaus negativ. Eine 
visuelle Erginzung eines Buchstabens gelang in 
keinem Fall. 

Es liefs sich dureh die Einpraigung und In- 
bereitschaftsetzung auch keine wirkliche Er- 
weiterung des Gesichtsfeldes nach der amblyopi- 
schen Seite erzielen. Was vor der Einpriigung nicht 
gesehen wurde, wurde auch nach ihr nicht gesehen. Ja, es 
kam sogar vor, dafs nach ihr weniger gesehen wurde als vor 
ihr. Der nach rechts vom Fixationspunkt tiberschaute Bereich 
hiefs sich nicht tiber 1 bis 11, em erweitern. Wurde dagegen 
zwischenhindurch ein Fliichen- oder ein Konturenkreis zentral 
exponiert, so wurde er in der gewdhnlichen Weise bis 7 em 
nach rechts vom Fixationspunkt gesehen. 

Eine weitere Hilfe, um eine Vergréfserung des Sehfeldes 
fir Buchstaben zu erreichen, wurde dadurch zu geben ver- 
sucht, dafs ein Buchstabe innerhalb eines Kreises (Kreislinie 
oder Kreisfliiche) geboten wurde, wobei die Grifse des Kreises 
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sowle des eingeschlossenen Buchstabens weitgehend variiert 
wurde, Das Ergebnis war, dafs zwar jedesmal der 
Kreis vollstindig gesehen, von dem darin ge- 
legenen Buchstaben aber nicht mehr wahrge- 
nommen wurde als vorher ohne umrahmenden 
Kreis. Auch starke Aufmerksamkeitshinlenkung nach rechts 
hatte keine Erweiterung des Sehfeldes zur Folge, obwohl ge- 
rade hierbei nach normalpsychologischen Befunden eine Er- 
weiterung hitte erwartet werden kénnen.* Betrachten wir das 
Ergebnis ferner noch unter dem Gesichtspunkt der ,.Eingeiibt- 
heit* der gebotenen Objekte, so zeigt sich, dals gerade der im 
Vergleich zu den Buchstaben viel weniger ,eingetibte“ Kreis 
vollstiindig gesehen wurde, wihrend von den Buchstaben stets 
ein Teil fehlte. Also weder Residuen, noch Vor- 
stellungsbilder, noch durch umrahmende Kreise 
hervorgerufene passive Aufmerksamkeit, noch 
aktive Aufmerksamkeitshinlenkung konnten fiir 
Buchstaben eine Erweiterung des Sehfeldes nach 
der amblyopischen Feldhilfte erzielen. 


Das gleiche negative Ergebnis stellte sich bei 
Darbietung von Wortern ein. 


Auf einige interessante Beobachtungen will ich noch kurz hin- 


weisen: Exponiert war ein geschriebenes deutsches 77? mit dem Fixa- 


: : ; f 
tionspunkt innerhalb des Bogenteldes. Patient gab an, ein ,7~ 


und ein ,ce“ oder ,c“ gesehen zu haben. Die Gestalt zerfiel also in 


zwei Teilgestalten. Die cine davon wurde als ein auf dem Kopf stehendes 


we resp. C erkannt. 


In ihnlicher Weise wurde zweimal, und zwar zu verschiedenen Zeiten, 


GY 7 
WH QB reirsnnt und auch so gezeichnet, sogar bei zwei un- 


1 ygl. dazu etwa Scuumann, Psychol. Studien J, S. 193, ferner Jux. 
Waeyer. Exper. Beitriige z. Psychol. d. Lesens, Zeitschr. f. Psychol. 7S 
(1918), S. 28. 
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[86, 76] 


mittelbar aufeinanderfolgenden Darbietungen. Das Zeichnen als ZY 


povont dafs es sich nicht blofs um eine falsche Benennung, sondern 
um ein falsches Sehen handelt. Es zeigt sich hier bei eG NAne Di- 
scher Exposition eine ahnliche Erscheinung, wie sie namentlich W. asa 
(Uber verlagerte Raumformen, Zeiischr. f. angew. Psychol. 2) an Kindern 
beobachtet hat. Bei diesen ist die Beziehung zwischen optischer Form 
und Raumlage viel lockerer als beim Erwachsenen, so dafs sie oft 
ziemlich indifferent dagegen sind, ob sie ein Bild in ene per Lage oder 
auf dem Kopf stehend zu sehen bekommen. Nach Srern (S. 517) zeigt 
sich eine solche Indifferenz sogar in der ersten Zeit des Pecenlerieng 


Im tibrigen sel a le § ed £ Or TERN ver- 
uf enr nteressante ar 1g V S E 
wiesen. 


W Th # fals i 
enn 74? als ,zz“ und ,,c“ aufgefafst wurde, wobei Patient die 


> 


Umkehrung des cz wegen der kurzen Zeit nicht bemerkte, so wurde der 


zweite Grundstrich als den beiden Gestalten angehorig angesehen, also 
wohl auch in dem ersten Augenblick doppelt wahr genommen. ich habe 
eine ahnliche Beobachtung 6fters an anderen Patienten bei tachisto- 
skopischer Darbietung gewisser Punktfiguren gemacht. Als leicht der 
Tauschung verfallend erwies sich u. a. die Figur 158, die ziemlich oft 


e® 6 6 
© 

6 98 9 
Fig. 158. 


als 9 angegeben und gezeichnet wurde. Die Vpn. waren gewdhnlich 
sehr erstaunt, wenn sie bei nochmaliger tachistoskopischer oder bei 
dauernder Exposition nur 7 Punkte vorfanden. 


Eine subjektive Verdoppelung eines Striches trat auch Boe ih. ein, 


das bei der ersten Darbietung als i und g, bei der unmittelbar folgen- 
den Exposition als i und j angegeben wurde. Niherliegend ware, falls 
map schon den letzten Teil als ,j“ auffafst, die Auffassung des ersten 
Teiles als ,o“. Die Auffassung als i und j beweist aber, dafs der Punkt 
der Schleife sich im Wahrnehmungsbild irgendwie von der objektiy 


gebotenen Gestalt trennte und dazu vielleicht gar noch eine Verdoppe- 
- lung erfuhr. 


Eine abnliche Abtrennung erfuhr bei tachistoskopischer Darbietung 


auch einmal die Schleife des t, das als ,u‘ gelesen wurde, obwohl ich 


es ziemlich »8chén“ geschrieben hatte. 
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8) Versuche mit Figuren sinnvoller Objekte. 


Da fiir Buchstaben, die zu den geliiufigsten Objekten ge- 
horen, die Residuen keine Ergiinzung bewirken kénnen, so ist 
eine solche fiir die gegentiber den Buchstaben zweifellos 
weniger geliiufigen Gegenstiinde des tiiglichen Gebrauches und 
ihre Bilder noch weniger zu erwarten. Es kann zwar ein 
wahrgenommener Teil das visuelle Vorstellungsbild des Ganzen 
reproduzieren. Dieses aber fiihrt nach den allgemeinen Er- 
fahrungen nicht zu einer wahrnehmungsmifsigen Er- 
ginzung des ,empfindungsmilsigen“ Anteils, so dafs ein ein- 
heitliches Wahrnehmungsbild eines Objektes entstehen wiirde. 
Gerade um die visuelle wahrnehmungsmiafsige Er- 
ginzung aber handelt es sich bei der totalisierenden Gestalt- 
auffassung. Diese gelang aber fiir sinnvolle Gegenstinde und 
ihre Bilder weder bei den Hemianopikern noch bei unserem 
hemiamblyopischen Patienten Br. Ererkannte zwar meist 
die zentral exponierten Figuren sinnvoller Ob- 
jekte, wie Schmetterling, Fahrrad, Gesicht usw., 
hatte auch ein Vorstellungsbild des Ganzen; er 
gab aber ausdriicklich an, dals er die rechts ge- 
legenen Teile nicht vollstindig gesehen habe; es 
sei hier ganz anders wie bei einem Kreis, bei dem 
er die rechte Seite ,wirklich* sahe. 

Man konnte also bei unserem Patienten durch Figuren 
sinnyoller Objekte keine totalisierende Gestaltauffassung er- 
zielen. Es sei noch hinzugefiigt, dafs die durch die tachisto- 
skopische Darbietung erzielte Erweiterung des Gesichtisfeldes 
gegentiber dem Dauergesichtsfeld nur so geringfiigig war, dals 
es oft fraglich erschien, ob tatsiichlich eine Erweiterung ein- 
getreten war. 

In ahnlicher Weise war die totalisierende Gestaltauffassung 
an Figuren sinnvoller Objekte trotz Wissens um die objektiven 
Verhiiltnisse und trotz deutlichen Vorstellungsbildes ergebnislos 
gewesen in dem oben beschriebenen hemianopischen Fall B. 
(vgl. S. 431). 

Es sei in diesem Zusammenhang auch der Ergebnisse von 
Versuchsreihe XI bei unserem Patienten Prz. gedacht. Es 
fand dort niemals eine Verlagerung des aufserhalb gebotenen 
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‘ Fleckes in die zentral exponierte sinnyolle Figur hinein statt, 
und zwar weder bei den ersten noch bei den. spiteren oe 
bietungen, obgleich bei den letzteren die Figur dem Patienten 
bekannt war und in einem Teil der Versuche von ihm geradezu 
~erwartet* wurde. : 


Da nach unseren Versuchsergebnissen die totalisierende Gestalt- 
auffassung bei Figuren sinnyoller Objekte, bei Buchstaben und anderen 
»geliufigen* Objekten nicht gelingt, so irrt PopretreuTER zweifellos, wenn 
er schreibt, dafs die totalisierende Gestaltauffassung die Hemianopsie 
sowohl wie die halbseitige Aufmerksamkeitsschwiche erheblich zu kom- 
pensieren yermag und dafs sie daher eine praktische Bedeutung besitzt, 
indem sie die rasche grobe Auffassung erméglicht. Ich vermag Poppet- 
REUTER auch nicht beizustimmen, wenn er in der totalisierenden Gestalt- 
auffassung den Grund see »warum die Hemianopsie nicht so stérend 
empfunden wird“ (a. a. O. S. 154). Ich habe in dem I. Teil meiner 
Untersuchungen bereits ostien dafs der Hemianopiker seinen Defekt 
haufig deshalb nicht merkt, weil eine Umzentrierung des gesamten Rest- 
sehfeldes durch die Bildung eines neuen Kernpunktes stattfindet. 

Da die totalisierende Gestaltauffassung keinerlei praktische Be- 
deutung besitzt, erleiden die Hemianopiker auch keine Einbufse, wenn 
bei ihnen dieser Mechanismus durch die Untersuchung zerstort wird. 


Aus dem negativen Ausfall der vorstehenden Versuche 
mit Buchstaben und sinnvollen Objekten ergibt sich ein 
wichtiger Beitrag zur Theorie der totalisierenden Gestaltauf- 
fassung. Selbst sehr ,.geliutige“ und ,,hiufig erlebte“ Objekte, 
wie Buchstaben werden nicht erganzt. Dagegen ‘ritt Er- 
ginzung bei gewissen ,einfachen“ Gestalten auf. 

Wenn wir die siimtlichen Figuren, die wir als erginzbar 
fanden, tiberblicken, wenn wir uns ferner daran erinnerp, dalfs 
von diesen Figuren in der Regel nur ein gewisser Teil 
mindestens die Hialfte, besser aber ein noch gréfserer Teil — 
in funktionsttichtige Feldbezirke zu fallen resp. tiberhaupt 
objektiv gegeben zu sein brauchte, damit die Erganzung zur 
Ganzgestalt eintrat, so kénnen wir diese Bedingung gestalt- 
theoretisch folgendermafsen beschreiben: es gibt gewisse ,,ein- 
fache“ Figuren, die so beschaffen sind, dafs ein bestimmter 
hinreichend grofser Teil von ihnen bereits imstande ist, den 
Eindruck der Gesamtgestalt auszulisen. © 


.. Die vorstehenden Ausfiihrungen zeigen, dafs der von uns bisher 
oft verwendete Ausdruck ,Ergainzung* nur cum grano galis zu ver- 
stehen ist. Wir hatten S. 423 diesen Begriff im Anschlufs an Popret- 
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REUTER eingefiihrt, aber unter dem ausdriicklichen Hinweis, dafs damit 
nichts tiber die Natur dieser Ergiinzung gesagt sein sollte. Der Begriff 
,Erginzung“ sollte fiir uns Jediglich eine abgekirzte Bezeichnung dafiir 
sein, dafs die betreffenden Patienten in der blinden oder amblyopischen 
Seite mehr sehen als durch Netzhantprozesse allein vermittelt wird. 
Unsere zahlreichen Versuchsergebnisse, sowie die theoretischen Aus- 
fihrungen zeigen, in welchem Sinne das Wort ,Ergiinzung“ yerstanden 
werden mufs. Bei der totalisierenden Gestaltauffassung liegt also keine 
~vorstellungsmafsige Ergiinzung“ vor. 


Die totalisierende Gestaltauffassung der Hemianopiker 
und Hemiamblyopiker weist auf spezifische Gesamtprozesse 
hin. Bezitiglich der physiologischen Verhialtnisse 
wird man sich also vorzustellen haben, dafs der 
von demzurErginzung ausreichenden Teil durch 
periphere Leitung vermittelte Erregungsvorgang 
im Gehirn den Gesamtgestaltprozefs auslist 

Wie die Verhiiltnisse im einzelnen zu denken sind, mufs 
erst kiinftige Forschung lehren. Die zahlreichen Ergebnisse 
in unseren pathologischen Fallen erdffuen mancherlei Méglich- 
keiten. Vor allem sei an das interessante Ergebnis im Falle 
Prz. gedacht, bei dem eine Verlagerung eines in der ambly- 
opischen Feldhalfte gebotenen Objektes in eine zentral ex- 
ponierte erginzbare Figur hinein stattfand. 


Fiir den in der funktionstiichtigen Feldhilfte exponierten, 
zur Erginzung zur Ganzgestalt ausreichenden ,7Teil* geniigt 
die blofse objektive Tatsache, dafs er als Teil die ange- 
deutete Beschaffenheit besitzt, nicht, um die totalisierende Ge- 
staltauffassung herbeizufiihren. Ndétig ist vielmehr, dal’ er als 
derart beschaffener Teil auch von der Vp. aufgefafst wird. 
Dies geht in einwandfreier Weise aus Versuchsergebnissen 
hervor, die im Fall D.! bei der tachistoskopischen Darbietung 
yon Sternfiguren erzielt wurden, und zwar in der ersten U nter- 
suchungszeit, als Patient noch eine nahezu komplette Hemi- 
anopsie nach links hatte. Wahrend bei den meisten von mir 
untersuchten Hemianopikern die Sternfiguren zu den relativ 
leicht erginzbaren Figuren gehdrten, erganzte Pat, -Diwsie 


1 Krankengeschichte und Gesichtsfeld sind im I Tei] meiner 
Untersuchungen angegebep. 
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-niemals. Dagegen wurden Kreise und Ellipsen sehr wohl 
erginzt. Das Versagen bei den Sternfiguren wird nun durch 
folgende Untersuchungsbefunde aufgeklirt. Ich habe bereits 
im I, Teil meiner Untersuchungen (vgl. S. 506) gezeigt, dafs 
Patient bei einer zentral exponierten Sternfigur von den links 
gelegenen Seitenstrahlen in der Regel tiberhaupt nichts sah’, 
wahrend die rechten Seitenstrahlen in den rechten oberen 
Quadranten hineinverlagert erschienen. So erschien z. B. 
Fig. 159 oder Fig. 160 als Fig. 161 oder Fig. 162 oder Fig. 163, 


| * < V yy A 


Big. too: Fig. 160. Hig. tol) pobic e162: Fig. 163. Fig. 164. 


Denken wir uns diese Figuren durch Verlingerung der 
Strahlen tiber den Fixationspunkt hinaus in symmetrischer Weise 
erginzt. Fig. 162 wiirde z. B. folgendes Bild liefern (Fig. 164), 
Dieses ist offenbar kein Stern, jedenfalls kein ,c¢uter“ Stern, 
keine zwingende Gestalt. Man vergleiche damit etwa den 
durchaus zwingenden Charakter des symmetrischen Sternes 
Fig. 159 oder des Halbsternes Fig. 160. Letzterer fordert 
subjektiv geradezu zur Erginzung heraus. Die Symmetrie- 
verhaltnisse, die fiir die totalisierende Gestaltauffassung von 
wesentlcher Bedeutung derart-sind, dafs unsymmetrische 
Figuren bei meinen siimtlichen Fallen nie ergiinzt wurden, 
liegen hier besonders einfach. Die Senkrechte, die zugleich 
psychisch die Schwerlinie der Figur ist, ist die Symmetrieachse. 

In den verlagerten Figuren 161—163 erhalten wir bei der 
gedachten Erginzung zwar auch eine symmetrische Gestalt. Ihre 
Symmetrieachse ist aber in der resultierenden Figur als Linie 
nicht enthalten. 

An den beschriebenen Ergebnissen dnderte sich auch dann 
nichts, als die Ganzsternfigur dem Patienten dauernd gezeigt, 


* Von dem Ganzstern wurden gewéhnlich auch nicht jene beiden 
dinks gelegenen Striche gesehen, die noch in den wieder funktionsfahig 
gewordenen, aber noch nicht vollwertigen Teil der linken Gesichtsfeld- 
halfte fielen und die Patient bei isolierter Exposition bestimmt sehen 
s konnte. Ihr Auftauchen wurde also durch das gleichzeitige Gegebensein 

der rechts gelegenen Strahlen gehemmt. 
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unter Blickbewegung eingehend betrachtet und eingepriigt 
worden war und dann tachistoskopisch geboten wurde. Residuen 
und Yorstellungsbilder erwiesen sich also als wirkungslos. 

Die im Vorstehenden geschilderte Tatsache der Nicht- 
erginzung zentral exponierter Stern- und Halbsternfiguren im 
Fall D. bestiitigt uns wieder die obige Behauptung, dafs eine 
totalisierende Gestaltauffassung nur bei gewissen_,,charakte- 
ristischen“ und damit ,zwingenden* Gestalten méglich ist, bei 
bei denen der in die gesunde Feldhilfte fallende und daher 
»wirklich“ gesehene ,,Teil bereits das Gesetz des Ganzen in 
sich tragt™. + : 


Es seien nun noch einige Bemerkungen zu dem Begriff der ,,Ein- 
fachheit“? gestattet. Wir fanden, dafs nur gewisse ,einfache* Gestalten 
ergiinzt werden. Dies ist aber nicht so zu verstehen, dafs die .,einfach- 
sten“ Gestalten am leichtesten ergiinzt wiirden. Es ist mit der ,,Ein- 
fachheit“ in diesen Experimenten tiberhaupt eine eigenartige Sache, wie 
folgende Uberlegung zeigt. Eine Stern- oder Halbsternfigyr wird vom 
Hemianopiker ergiinzt. Nun ,,besteht“ ein Stern der von uns verwen- 
deten symmetrischen Art aus einer Anzahl sich kreuzender, resp. von 
einem Zentrum ausstrahlender geraden Linien. Wenn es nur auf die 
Einfachheit an sich der Figur ankime, dann miifste jede gerade Linie 
bei alleinigem Gegebensein nach der geschiidigten Seite hin erganzt 
werden. Dies ist aber, wie wir bereits oben wiederholt konstatiert 
haben, nicht der Fall. Es mufs also zu der ,Einfachheit' noch eine 
andere Eigenschaft hinzukommen. Eine erginzbare Gestalt ist so 
strukturiert, dafs ein gewisser ,,Teil bereits das Gesetz des Ganzen* 
(Werrtuemer) enthilt. Von einer geraden Linie ist offenbar jedes abge- 
schnittene Stiick etwas Selbstindiges, nicht etwa ein ,,Teil“, der aui 
ein ,,Ganzes‘ hinweist. 

Eine Bevorzugung gewisser ,,einfacher“ Gestalten hat man auch 
bisher schon in psychologischen Experimenten beobachtet. So spricht 
Benusst* auf haptischem, ebenso Ruprr* auf optischem Gebiet von 
einer ,Tendenz zu einfachen und geliufigen Formen“. WerTHEIMER 
fand in seinen noch nicht verdffentlichten Untersuchungen unter 
mehreren Gestaltgesetzen allgemeiner Art ein ,Gesetz der Tendenz zum 
Zustandekommen einfacher Gestaltung (Gesetz ,zur Pragnanz der Ge- 
Stalt‘)*.+ 


eee ht 


! WERTHEIMER in seinen akad. Vorlesungen. 

* Vgl. dazu auch die Ausfihrungen S. 432 ff. 

3 Bericht tiber den VI. Kongr. f. exp. Psychol. zu Gottingen 1914. 
Teil IL, S. 148. : 

+ Ebenda S. 149. 
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500 Wilhelm Fuchs. 


Rupp fiigte seinen Angaben hinzu, dafs die betreffenden Formen 
uns ,geliufig*’ seien. In dieser Annahme liegt, wie wir oben schon 
ausfiihrten, der Kernpunkt des Problems der totalisierenden Gestalt- 
auffassung. Mit diesem Ausdruck ist gegeben, dafs solche ,,einfachen“ 
Formen bevorzugt sind, die wir schon ,,oft erlebt‘’ haben, die in der in- 
dividuellen Erfahrung also schon oft aufgetreten sind und die daher 
nach den Gesetzen der Assoziation besonders leicht reproduziert werden 
konnen. Nun ist aber bei einiger Uberlegung durchaus die Annahme 
abzulehnen, dafs die Figuren, die wir in unseren Experimenten als er- 
gainzbar fanden, besonders hiufig erlebt worden wiiren. Sollte cine 
Sternfigur hiufiger erlebt worden sein als ein Buchstabe? Es ist tiber- 
hestpe fraglich, ob der eine oder andere der untersuchten ungebildeten 
- Hemianopiker vor der Untersuchung jemals eine derart gestalteten 
Sterntfigur gesehen hat, wie sie ihm in diesen Experimenten exponiert 
wurde. Und doch erginzte er sie. Oder betrachten wir die Verhiiltnisse 
bei der am leichtesten ergiinzbaren Figur, dem Kreis. Wo sehen wir 
im gewo6hnlichen Leben ,richtige‘ Kreise? Es ist doch gerade so, dafs 
die von uns als kreistormig aufgefafsten Objekte sich meist gar nicht 
kreisfOrmig auf unserer Netzhaut abbilden, sondern je nach unserer 
Stelung ihnen gegeniiber mehr oder weniger verzerrt. Im Gegensatz 
dazu werden Buchstaben sicher viel hiufiger unverzerrt abgebildet und 
Sicher auch viel hiufiger gesehen als Kreise, Nach dem Ergebnis 
unserer Versuche kann also die totalisierende Gestaltauffassung nicht 
einfach durch ,Geliufigkeit* und ,hiufiges Erlebtsein* erklirt werden. 


2 
6. Die totalisierende Gestaltauffassung 
an Nachbildern. 


In den simtlichen Versuchen, tiber die ich bisher bei den 
verschiedenen Patienten berichtet habe, trat die totalisierende 
Gestaltauffassung nur bei tachistoskopischer Darbietung der 
Objekte auf. Man mulfs sich daher fragen, ob es nur die 
kurze Expositionszeit ist, die dieses zentrale Sehen auslést. 
Diese Frage mufs auf Grund von experimentellen Befunden, 
liber die ich nun berichten werde, verneint werden. Die totali- 
sierende Gestaltauffassung gelingt unter gewissen 
Bedingungen auch bei dauernder Betrachtung, 
nimlich an Nachbildern. 


Die Anregung zu einer Untersuchung nach dieser Seite hin lieferten 


gewisse Ergebnisse von Kontrastversuchen, die Brickner! an zwei hirn- 


! Zur Frage der Lokalisation des Kontrastes und verwandter Er- 
scheinungen in der Sehsinnsubstanz. Zeitschr. f. Augenheilk. 38 (1917). 


[86, 82] 
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[S6, 83] Unters. tib. d. Sehen a. Hemianopiker u. Hemiamblyopiker. Il. 501 — 
verletzten Soldaten erzielen konnte. Wegen der theoretischen Wichtig- 
keit dieser Ergebnisse sei hier etwas genauer auf sie eingegangen. 

Im ersten Fall, mit kompletter Hemianopsie — nach Angabe des 
Rontgenbildes lag wahrscheinlich eine Unterbrechung der GrarioLerschen 
Sehstrahlung nahe am Corp. gen. ext. vor — sah Patient bei Betrachtung 
heller Fliichen unter Fixation des Blickes in der blinden Feldhilfte 
Dunkel, in: der gesunden Hell, im Nachbild entsprechend umgekehrt. 
Ebenso trat bei Betrachtung farbiger Flichen in der blinden Feldhilite 
die Kontrastfarbe der in der gesunden Seite gebotenen Farbe auf, und 
zwar im Vorbild und im Nachbild, bei letzterem entsprechend umgekehrt 
dem Vorbild. ; 

In dem zweiten Fall, mit wahrscheinlicher Verletzung der Seh- 
rinde selbst, trat Schwarz-Weils-Kontrast in der geschiidigten Feldhalfte 
schon bei gewohnlicher Betrachtung heller Flichen, dagegen Farben- 
kontrast in der blinden Hiilfte blofs im Nachbild auf.' 

Ich stellte Kontrast- und Nachbildversuche an einer gréfseren Zahl 
yon Hemianopikern an. In einer ersten Gruppe von Versuchen wurden 
grofsere weifse oder schwarze oder farbige Flichen unter Fixation lingere 
Zeit betrachtet. Es liefs sich aber in keinem der von mir untersuchten 
Fille weder waihrend der Betrachtung des Vorbildes noch im negativen 
Nachbild eine Kontrastfiirbung in der blinden Hilfte erzielen. 

Damit ist natiirlich nichts gegen Bricxyers Beobachtungen gesagt, 
deren Richtigkeit ich vielmehr durchaus anerkenne. Ich kann noch hinzu- 
fiigen, dafs meine Mitarbeiter Gorpsrrix und GeLp einige (wenige) Falle 
mit (Schwarz-Weifs-) Kontrast in der blinden Seite beobachtet haben. 

Es wurde nun versucht, die unterstiitzende Wirkung zwingender 
Gestalten zu Hilfe zu nehmen. Weifse, schwarze oder farbige Kreise 
in Lagen, die bei tachistoskopischer Exposition sich als besonders 
giinstig fiir die totalisierende Gestaltauffassung erwiesen hatten, wurden 
bei strenger Fixation dauernd betrachtet. Aber weder im Vor 
bild noch im negativen Nachbild liefs 
Kontrastfairbung nach der blinden Seite noch eine totali- 


sich weder eine 


sierende Gestaltauffassung erzielen. 


Wihrend eine totalisierende Gestaltauffassung im Nach- 
pild bei den yon mir untersuchten Hemianopikern sich 
nicht einstellte, trat sie im Nachbild bei einigen der genauer 
nach dieser Seite hin untersuchten He miamblyopiker ein, 
bald nur andeutungsweise, indem im Nachbild mehr gesehen 
wurde als im Vorbild, ohne dafs es aber zum Eindruck der 
vollen Ganzgestalt kam, bald aber vollstindig, indem das 
Nachbild zur Ganzgestalt erginzt wurde. In selten schoéner 


1 Brickner schliefst aus den Beobachtungen an diesen beiden 


Fallen auf den zentralen Sitz der Kontrasterscheinungen. 
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302 Wilhelm Fucks. [86, 84] 


Weise stellte sie sich in dem oben schon erwihnten Fall Prz. 

(mit Hemiamblyopie nach links) ein, tiber den allein ich daher 

auch im folgenden berichten werde. Dabei sei schon von 

vornherein bemerkt, dafs sie nur bei jenen Figuren sich ein- 

stellte, die wir anderwirts bereits als bei goa, Cecopisciicr 
Desbisiin’ erganzbar gefunden hatten. 

Bei dauernder Betrachtung und zentraler Darbietung 
wurden derartige Figuren links nur in einer 3—5 cm breiten 
Zone tiberschaut. Links von jener Zone sah Patient ,,Nichts“. 

Die Versuche wurden zu verschiedenen Zeiten, mit mannig- 
facher Variation der Gréfse und Art der Figuren, sowie Oe 
gehender Variation der anderen Versuchsumstinde durch- 


gefiihrt. Ich gebe im folgenden Beispiele der charakteristischen 
Gruppen. 


I. Auf die Mattglasscheibe wird mit Hilfe des Projektionsapparates 
eine rote Kreisscheibe von 141/, cm Durchmesser projiziert. Mittelpunkt 
und Fixationspunkt fallen zusammen. Patient entwickelt' sich aus 
2,20 m Entfernung ein Nachbild. 


Das Vorbild wird links nicht vollstiindig tberschaut. 
Das Nachbild aber ist ein ganzer Kreis. Es scheint also 
im Nachbild eine zentrale Erginzung zur Ganz- 
gestalt eingetreten zu sein. Hs lassen sich gegen diese 
Auffassung aber schwerwiegende Bedenken erheben. Man 
kénnte namlich den positiven Erfolg bei dieser Versuchs- 
anordnung darauf zuriickfiihren, dafs von den zwar nicht 
wahrgenommenen, aber objektiv vorhandenen Kreisteilen 
physiologische Prozesse ausgelist werden, die nicht von Be- 
wulstseinserscheinungen begleitet sind, deren Nachwirkungen 
aber im Nachbild ein Wahrnehmungsbild auslisen. Um solche 
bei Betrachtung des Vorbildes unbewufst bleibende Prozesse 


auszuschliefsen, werden in weiteren Versuchen links Teile der 
Kreise abgedeckt. 


II. Rote Kreisscheibe yon 141/, em Durchmesser auf der Mattglas- 
platte. Links wird ein Segment von wechselnder Breite durch schwarzes 
Papier abgedeckt. Die innere Grenze des abgedeckten Segmentes wird, 
trotzdem dieses schwarz ist und sich fiir ein normales Auge yon der 


' Betrachtungsdauer ca. 20 Sek., ebenso in der Mehrzahl der 
folgenden Nachbildyersuche. 
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[86,85] Unters. wb. d. Schen d. Hemianopiker u. Hemiamblyopiker. II. 503 


Umgebung deutlich abhebt, in simtlichen Versuchen nicht gesehen. 
Es geniigt dazu eine Entfernung von 4 cm jener Grenze vom Fixations- 
punkt. Diese Entfernung wird in siimtlichen Versuchen dieser Gruppe 
beibehalten. Die gréfsere oder geringere Breite des Segmentes wird 
durch Verschiebung des Fixationspunktes erreicht. Dies hat zur Folge, 
dafs in die rechte Feldhiilfte in manchen Versuchen weniger als ein 
Halbkreis fillt. — Die Entfernung des Patienten von der Mattscheibe 
betriigt in allen Versuchen 1 m. 

a) Segment von 2%/. cm Breite abgedeckt. Rechts vom Fixations- 
punkt liegt also ein 8 cm breiter Teil. 

Das Nachbild ist ein ganzer Kreis, dessen linke Seite 
~schlechter“ als die rechte ist. 


b) Segment von 2 cm Breite abgedeckt. 
Das Nachbild ist ein Ganzkreis, der links und rechts 
gleich deutlich erscheint. 


c) Segment von 4cm Breite abgedeckt. Das in der rechten Feldhilfte 
gelegeno Sttick (von 6'/; cm Breite) ist also weniger als ein Halbkreis. 
; Das Nachbild ist kein Ganzkreis. Es schneidet links 

in einer geraden Linie scharf ab. 


d) Segment von 1!/, cm Breite abgedeckt. “Rechts ‘vom Fixations- 
punkt liegt mehr wie ein Halbkreis. 

Das Nachbild ist ein ganzer Kreis, der anfangs links 
in gleicher Deutlichkeit wie rechts erscheint, auch links 
mit einer gleich scharfen Grenze wie rechts abschneidet. 
Nach einiger Zeit wird die linke Seite des Nachbildes 
,schlechter“, d. h. verwaschener und blasser in der Farbe. 
Das Nachbild bleibt aber kreisférmig bis zum Ver- 
schwinden. 


e) Segment von 5!/; cm Breite abgedeckt. Das rechts von der (nicht 
gesehenen) inneren Grenze liegende Sttick des Kreises ist 9'/, cm breit. 
wovon ein 5% em breiter Abschnitt rechts vom Fixationspunkt liegt. 
Vgl. oben c). 

Das Nachbild ist- kein Ganzkreis. Links fehlt ein 
Stiick, das aber schmiler ist als das wirklich fehlende 
Segment und nur 2m Breite hat. Es ist also im Nach- 
bild eine teilweise Erginzung und damit Er- 
weiterung des Sehfeldes nach links eingetreten. 


ea 


f) Segment von 5 cm Breite abgedeckt. 


kato Ny “ 4 
*," — 
: G ~—g aviiet ab Vier jel b>, a wetted [Ge Ri P 
: “ ie en q —<yltyua gal ' in i silinah ormecdecguer | ry 
4 ak LS a © gee cowmiint sists wee fairy ol 7 : 
seems wed>iace at bs paw waght, tieael” todele | Dis ttetie une 
im ' Ta Sreegnivy * i , Gh, antl e Sucdiont nov ai) a ra haiteth- otha gation 
at i {fahr " : a? Hh zaqppteGe » F alow \ ; 
se ncargc ce a a naaeiee ae acy dee mary neu 0 x20 lt hel 
east sibs. cs | val ve énezitae ay rodiciytreiilere jd ohn elioted 5 ‘ 
wt acl wie it wae tr Shed gale = 
iv ee ye te on re ae spn dowel ; 
fet a ee a ison jars BA waieip at ate eal earagih 08 
x Muaiis v, panel oT Sn a yw ies i ise worl seri of is 
vtdipaltion, ©’ Be acute hee vce oes ide tee sla 
aus eae Caw onmon axLgre tah mA bint ; 
a | wee fou iomgel ts . dnod obtttiagihatogne’ neha. 3 
we % Saty ‘ : Lely Sat Ninian, sell 4 gophers comes teh a “aes 
x t ; iX> iriteb Jolaiy “he 
« 4 BY a 
(seyeseh i) a 2 2 figxdi es bh ey taorge® fy , i - viodnpeirtitent wel Ab: Bias iniw @d@9 
» din Swe ’ mt (apeell fe @ aoe) doGdh ogagelsy sy dinaqleiiM gratatiory Bers por pay 
; -: 1 wer Didtdoa tl aath a” wus ih, "dp isiwias prasad ey aid 
ac’ * 1 I pray ret > eagike +; : "4 ‘i y 5 cape 
; . . f peters ES nidaittalioy Wola all be 
Leki : wie ‘yete a yea eh . wv dri gee: (> 
Hiietl vis we wlan A |} dhewg ; sale #Oi0% oe ed, ov wecong iy iol A 
; ‘ : sh tihitec® sa a -san0) 208 gnirad gre olaricee sae 
v rh ‘ y ' ‘ ’ de Lad ied one “ Fi 
- me i ; q mesil hoy doin weal ol int gunner 
atectl ‘anette 0 at eeita agiterety. Gt } ik nodadis. nodashed Raped twice 
t 
'* tivl2Ge OF ? ° in ! be tae Ljdedats ye bes 7 
peli amr pee ; se = oe entuanen'{! wmevity - dad peg 
ay ting dé wei) wtios ‘i af nw Jie? Sas dom ' @ Seah et. 
Avi Yel ; Yt #% yi) Oy Sr eT JAA nell Vibes rbot coal i- 
~~! wb: oc yen rege AA jdst bfvedesw aed 
anne tng 
sab mee ath: amet Ay hrs well om 7A wo ianiyal 
aol ase pid jel ane? rt a S ale Cee He & ayraill (6 ciaggies 
ale $474@%6+9) i wh, ‘ oe ee ee ee. 


¥ : y ad ag? 
d6 didoY wlio) aaeuoe® wledat Nida coil aa Ll 

otnrelitel daitivw aul she rk alien tata wale oon bok ie Nk roma 
Abe'G on! vale iad ©? ot tit ere wae baw eran yes. 5 a parshint fer im wiles ; 
4+, Ba-cab® b gtveotgr4a prin wlt+ sam, bik = 

it Athan aes i aid. tab y 144 


504 ae: Wilhelm Fuchs. [86, 86] 

Das Nachbid ist wieder kein Ganzkreis. Es fehlt 
links ein Sttick von ca. 34/, em Breite (durch Zeigen 
festgestellt). Patient sieht also -im Nachbild wieder mehr 
als im Vorbild. Der links abschliefsende Kontur erscheint 
anfangs ebenso scharf wie rechts, verschwimmt aber friiher. 


g) Segment yon 27 em Breite abgedeckt. Rechts vom Fixations- 
punkt liegt ein 7,8 cm breiter Abschnitt. 

Das Nachbild ist ein Ganzkreis, der anfangs links 
und rechts gleiche Deutlichkeit besitzt, dann aber links 
»Schlechter* wird. Auch der Kontur ist links anfangs 
scharf.. 


Wir ersehen aus diesen beiden ersten Versuchsreihen, dafs 
‘eine totalisierende Gestaltauffassung auch bei 
dauernder Betrachtung eintritt, namlich im 
Nachbild. Ein Vollkreis, von dem ein im Innern markierter 
Punkt fixiert wird, wird im Nachbild als Ganzkreis gesehen, 
-obgleich er im Vorbild nicht vollstindig tiberschaut wird oder 
obwohl links die nicht gesehenen Teile wirklich fehlen. Die 
totalisierende Gestaltauffassung gelingt nur solange, als im 
Vorbild links ein nicht zu grofses Segment fehlt. Es mufs 
von dem im Vorbild wirklich tberschauten Teil des Kreises 
gentigend Gestaltanregung ausgehen. Bei den tachistoskopi- 
schen Versuchen an Hemianopikern gentigt dabei im Extrem 
bereits ein Halbkreis. Giinstiger ist aber auch dort ein grofserer 
Teil des Kreises. In unseren Nachbildversuchen liefert aber 
erst ein sehr grofser 'eil des Kreises gentigend Gestaltanregung, 
um das Nachbild als Ganzkreis erscheinen zu lassen. Ist 
dieser Bedingung nicht gentigt, so kommt es in manchen 
Fallen aber doch zu einer teilweisen zentralen Erginzung, 
indem Patient im Nachbild links mehr sieht als im Vorbild. 


In der Durchftihrung der Versuchsreihe II wurde darauf 
-geachtet, dafs Patient die Grenze des abgedeckten Seg- 
mentes nicht sah. Es geniigte dazu, dafs die Entfernung 
-dieser Grenze vom Fixationspunkt nicht weniger als 4 cm 
betrug. Es wurde nun die Frage gestellt, ob eine totali- 
-sierende Gestaltauffassung im Nachbild auch 
dann eintritt, wenn Patient die Grenze des fehlen- 
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den Kreissegmentes im Vorbild sieht. Folgende Ver- 
suchsreihen geben die Antwort. (Sie wurden einige Tage 
spiiter vorgenommen. Aus verschiedenen Anzeichen ergibt 
sich, dafs Patient jetzt links ein gréfseres Gebiet als sonst 
iiberschaute.!_ Ein Kreis von 71/, cm Halbmesser wurde bei 
Fixation des Mittelpunktes aus 1 m Entfernung auch links 
vollstiindig gesehen, wenn auch nur undeutlich.) 


III. Rote Kreisscheibe von 14", em Durchmesser. Links ein Seg 
ment von 1!/, cm abgedeckt. Fixation des Mittelpunktes. Betrachtung 
aus 1m Entfernung. Das Nachbild wird aus gleicher Entfernung auf 
die Mattglasscheibe projiziert. 

Im Vorbild sieht Patient links die innere Grenze 
des fehlenden Segmentes. Das Nachbild ist trotz- 
dem ein Ganzkreis. Seine linke Seite ist anfangs 
genau so scharf abgegrenzt und deutlich wie rechts, sie 
verschwimmt und verschwindet aber friiher. 


IV. Dieselbe rote Kreisscheibe wie in III. Links Segment yon 
-21/, cm Breite abgedeckt. Entfernung der Vp. 1 m, Fixation des Mittel- 


inition Projektion des Nachbildes aus 1 m Entfernung auf die Matt- 

scheibe. * 

Im Vorbild wird deutlich gesehen,-dafs der Kreis 
links abgeschnitten ist. Das Nachbild ist auch kein 
Ganzkreis, es erscheint vielmehr links in gerader Linie ab- 
geschnitten. Das im Vorbild abgedeckte Segment ist also 
za breit. 

V. Blaue Kreisscheibe von d = 13 cm auf grauem Untergrund. 
Links ein 2 cm breites Segment abgeschnitten. Fixation des Kreismittel- 
punktes. Entfernung der Vp. 70 cm (im Vorbild und Nachbild). 

Das Vorbild erscheint links etwas undeutlicher als 
rechts, wird aber als abgeschnitten erkannt. Das Nach- 
bild ist kein Ganzkreis, aber es erscheint links 
gréfserals das Vorbild. EinStreifen von etwa 
lem Breite wird hinzuerganzt. 

Der Versuch III zeigt, dafs eine totalisierende Ge- 
staltauffassung im Nachbild eines Kreises mit 
links fehlendem Segment auch dann eintreten 


1 Vgl. tiber ,Schwankungen* oben Fall Br., S. 451. 
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kann, wenn Pat. im Vorbild die geradlinige 


Grenze des abgeschnittenen Stiickes deutlich ge- 
sehen hat. Sie tritt aber nicht so leicht auf wie in jenen 
Fallen, in denen im Vorbild die Grenze des fehlenden Seg- 
mentes nicht gesehen wird. Wiahrend dort Segmente bis 
nahezu 3cm Breite noch hinzuerginzt werden, reicht jetzt die 
Erganzungsméglichkeit nicht tiber 1+/, em breite Segmente 
hinaus. ee, 

Man kann fiir die geringeren Leistungen im letzteren Fall 
nicht das ,Wissen* um die objektiven Verhiltnisse verant- 
wortlich machen. Denn in der ersten Versuchsreihe, in der 
weitergehende Erginzungen aufgetreten waren, wufste Patient 
um die objektiven Verhialtnisse auch genau Bescheid, da es. 
sich nicht vermeiden liefs, dafs er vor dem Fixieren durch 
Blickbewegungen die ganze Anordnung iiberschaute. Das, wie 
mir scheint, wichtige Ergebnis leet gerade darin, dafs die Er- 
ginzungim Nachbild trotz dieses Wissens gelingt. 
(In unseren frither beschriebenen Fallen hatte das Wissen fast 
regelmilsig zur Zerstérung (Hemmung) des Erginzungs- 
prozesses geftihrt, dort allerdings nur bei tachistoskopischer 
Exposition, da Erginzung im Nachbild nicht gelang.) 

Wenn wir auch das Wissen um die objektiven Verhiilt- 
nisse nicht als Ursache des geringeren Ausmafses der Er- 
giinzung in der letzten Versuchsreihe heranziehen kiénnen, so 
mufs aber doch die Tatsache, dafs im Vorbild die innere 
Grenze des abgedeckten Segmentes gesehen wurde, irgendwie 
an der jetzigen Minderleistung beteiligt sein. Wenn es nicht das 
Wissen als solches ist, so kénnen nur gestaltliche Momente als 
Ursache in Frage kommen, und zwar in folgender Weise. Die 
links mehr oder weniger deutlich gesehene Grenzlinie fihrt 
mit dem tatsichlich gesehenen Teil des Kreises bereits zu einer 
priignanten, einem ,D“ ahnlichen Gestalt. Diese D-ihnliche 
Gestalt ist fiir sich etwas Abgeschlossenes und Selbstindiges 
und leet daher keine Erganzung zum Ganzkreis nahe. Und 
dies, obwohl sie — atomistisch betrachtet — rechts von der 
geradlinigen Grenze denselben ,,Teil eines Kreises“ ,,enthalt‘, 
der in anderen Versuchen zu einer Erginzung zum Ganzkreis 
mehr als ausreichend ist. Daraus geht hervor, dafs jener 


-{objektive) Kreisteil als .Bestandteil des D“ subjektiv kein 
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..Kreis“-teil mehr ist. Es zeigt sich hier wieder dasselbe, 
worauf wir bereits friiher hingewiesen haben, dafs niimlich der 
subjektive Anblick irgendeines optischen Gebildes verschieden 
ist, je nachdem ob es isoliert betrachtet wird, oder ob es in 
die eine oder andere Gestalt als cin fiir deren: Struktur 
wesentlicher Faktor eingeht. Da der gesehene (objektive) 
Kreisteil bei der Auffassung als D subjektiv kein Kreisbestand- 
teil mehr ist, kann er auch nicht den Ganzgestaltprozefs des 
Kreises auslésen. 

Anders aber, wenn Patient die Grenze des Kreisabschnittes 
links nicht sieht. Der Kreisabsehnitt geht dann links in diffuser 
Weise in ,,Nichts* tiber. Da hierbei links keine irgendwie mar- 


‘kierte Grenze vorhanden ist, die als Abschlufs und damit als 


Gestaltbestandteil wirken kénnte, so entsteht ein héchst un- 
prignanter Eindruck, der nun nach dem M. Werrnererschen 
,Prignanzgesetz“? dahin tendiert, zu einer prignanten Gestalt 
zu werden. Daher die Erginzung zum Ganzkreis. 

In jenen Fallen, wie oben in Versuch V, in denen die 
Grenzlinie nur schwach, undeutlich oder verwaschen wahr- 
genommen wird, kann es subjektiv zu einem Zwischenstadium 
zwischen D-Auffassung und Kreisauffassung kommen. Der 
D-Charakter kann nicht mehr voll zustandekommen. Er wird 
giinstigsten Falls in einer stark ,gespannten“ Art erlebt, bei 
der der Kreisgestaltcharakter des rechts von’ der Grenzlinie 
gelegenen Teiles bereits mehr oder weniger stark anklingt. 
Die Méglichkeit der Ergiinzung zum Ganzkreis ist damit niiher 
geriickt. In unserem Versuch V wird sie bereits zum Teil ver- 
wirklicht. 


Nachdem sich die totalisierende Gestaltauffassang im 
Nachbild an einfarbigen Kreisen in schéner Weise gezeigt 
hatte, wurden Versuche zur Beantwortung der I'rage angestellt, 
ob sie auch an Zweifarbenkreisen eintritt, d. h. an Kreisen, 
deren linke und rechte (bzw. obere und untere) Hiilfte ver- 
schiedene Farbe haben. 


VI. Kreisscheibe von d = 6 cm, linke Hilfte ‘rot, rechte gelb. 
1 Bericht tiber den VI. Kongr. f. exp. Psychol. in Gottingen 1914. 


Teil Il, S. 149. 
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Fixation des Mittelpunktes aus 40 em Abstand. Projektion des Nach- 
bildes auf graue Flaiche in 40 em Abstand. 

Patient tiberschaut an diesem Versuchstag bei Dauer- 
betrachtung links etwas weniger als in den Versuchen 
IIJ—V. Das Vorbild erscheint links ,schlechter“ und 
wird nicht ganz tiberschaut. Das Nachbild ist ein 
Ganzkreis aus 2 verschiedenfarbigen Hiilften, deren Farben 
dem Vorbild komplementir sind. 


VII. Anordnung wie VI, nur ist von der roten Kreishilfte links 
ein schmales Segment abgedeckt. Sonstige Bedingungen wie in VI. 
Ergebnis wie in VI. 
VUI. Anordnung VI um 90° gedreht, so dafs die obere Halfte gelb. 
die untere rot ist. Sonstige Bedingungen wie in, VI. 
Das Vorbild wird links nicht ganz tiberschaut. Das 
Nachbild ist ein Ganzkreis. 


IX. Anordnung VIII, aber links ein Segment yon 1 cm Breite ab- 
gedeckt. Sonstige Verhiltnisse wie in VI (Fig. 165). 

Im Vorbild wird die Grenze des abgedeckten Streifens 
nicht gesehen. Das Nachbild ist ein Ganzkreis mit ver- 
schiedenfarbiger oberer und unterer Hialfte. Auch als 
das Nachbild auf weiter entfernte Flichen projiziert wird 
(40—160 cm), bleibt es ein Ganzkreis, dessen linke Seite 
tiberall die gleiche Deutlichkeit und Formbestimmtheit 
wie die rechte besitzt. 

X. Versuchsanordnung IX, aber nur mit 4/) em breiten abgedeckten 
Segment. 


Ergebnisse wie in IX. 


Die Versuche VI—X lehren also, dafs die totali- 
sierende Gestaltauffassung auch an zentral fixierten 
Kreisen gelingt, deren linke und rechte (resp. obere 
und untere) Halfte verschiedene Farben haben. 


In den bisherigen Versuchen (I—X) wurde im Nachbild 
meist ein Ganzkreis gesehen, auch wenn im Vorbild links, in 
_ der amblyopischen Seite, ein mehr oder weniger breites Segment 
fehlte. In der rechten (gesunden) Feldhalfte war dabei von 
‘dem Kreis nichts abgedeckt. Wir wollen nun priifen, inwie- 


[86, 91] Unters. tb. d. Sehen d. Hemianopiker u. Hemiamblyopiker. 1I. 509 


weit die volle Sichtbarkeit der rechten Seite des Kreises Be- 
dingung fiir die Erginzung der (objektiv) fehlenden, oder 
der objektiv zwar vorhandenen, aber nicht gesehenen linken 
Teile ist. Wir fragen uns also, ob eine Ergiinzung in der 
amblyopischen Feldhilfte auch dann eintritt, wenn nicht nur 
in der amblyopischen, sondern auch in der gesunden Feld- 
hilfte ein Sttick abgedeckt ist. 

XI. An dem in Versuch X verwendeten Zweifarbenkreis wird links 


und rechts ein Segment von 1, cm Breite abgedeckt. Sonstige Ver- 
hiiltnisse wie in den letzten Versuchen (Fig. 166). 
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Fig. 165. 


Das Nachbild ist rechts scharf abgeschnitten. Uber 
die linke Seite ist Patient anfangs nicht ganz sicher, vor 
allem nicht dartiber, ob sie gerade oder krummlinig ab- 
schneidet. Patient kommt schliefslich zu dem Urteil, dafs 
sie mit krummer Grenze aufhért, aber nicht kreisfGrmig 
ist. Der Bogen ist links flacher als der zugehérige Kreis- 
bogen. Wiederholung des Versuches liefert ein ahnliches 
Ergebnis, nur mit dem Unterschied, dafs die linke Grenze 
jetzt etwas stirker gekriimmt erscheint, die Figur sich also 
starker als vorher einem Ganzkreis nihert, ohne allerdings 
diesen zu erreichen. Die Grenze ist links verschwommen, 
sonst tiberall scharf. 
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XII. Anordnung ahnlich wie XI, aber nur links ist ein Segment 

von '/, cm Breite abgedeckt. 
Das Nachbild ist deutlich ein ganzer Kreis. Die linke 
Seite ist vollstandig dem Kreis entsprechend gerundet. 
XIII. Anordnung 4bnlich wie XI, aber nur rechts ist ein Seg- 
ment von '/. em abgedeckt. Die linke Seite wird nicht ganz tiberschaut. 
Trotzdem links der Kreis objektiv vollstindig ist, wird 
er im Nachbild links nicht zum Ganzkreis ergainzt. Das 
rechts fehlende Stiick stért anscheinend den Gesamt- 
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gestaltprozefs des Kreises. Man kann aber hier auch an- 
nehmen, dafs die Gestaltauffassung jetzt in anderer Rich- 
tung verliuft. Ein rechts abgeschnittener Kreis, dessen 
linke Seite nicht volisténdig gesehen wird, legt nach 
WERTHEIMERS ,,Prignanzgesetz“! eine mit der rechten 
Seite symmetrische Gestalt nahe, d. i. einen links und 
rechts abgeschnittenen Kreis. Die volle Symmetrie wird 
aber nicht erreicht, die linke Seite erscheint vielmehr 
stets ,schlechter“, schneidet auch nicht so gerade ab 
wie rechts. 


Es schien nicht ausgeschlossen, dafs die Zusammensetzung 
der exponierten Figur aus verschiedenfarbiger oberer und 
unterer Hialfte irgendwie stérend wirkte fir das vdéllige Zu- 
standekommen der symmetrischen, links und rechts geradlinigen 
Gestalt (Fig. 167). Daher wurde eine Versuchsreihe mit ein- 
farbigen Kreisen durchgefiihrt. 


XIV. Einfarbige Kreisscheibe variabler Gréfse. Abdeckung von 
Segmenten entweder links und rechts zugleich, oder nur links, oder nur 
rechts. 

Die Ergebnisse sind denjenigen der Reihen XI—XIII 
volhig analog. Bei nur rechts abgedecktem Segment 
Versuch XIII) kommt aber einigemale die symmetrische 
Gestalt (Fig. 168) besser als in XIII zustande, wenn auch 
meist ihre linke Seite an Deutlichkeit und Schiirfe der 
Begrenzung hinter der rechten zurtickbleibt. - 


Fig. i67. 

In den Versuchsreihen XII] und XIV kommt die symmetri- 
sche Gestalt (Fig. 167, 168) auch bei Kreisen zustande, die im 
Vorbild links yollsténdig gegeben sind und auch manchmal 
nahezu -villig tiberschaut werden und die im Fall, dafs rechts 
nichts abgedeckt ist, im Nachbild stets als Ganzkreise gesehen 
werden. Es werden also jetzt bei Auffassung als auf beiden 


1 Vgl. S. 456f. 
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Seiten abgeschnittener Kreis im Nachbild Teile der linken Seite 
der Figur, die sonst gesehen werden und die zum Teil jetzt 
auch im Vorbild noch Netzhautprozesse ausgelist haben, zu- 
gunsten einer prignanten symmetrischen Gestalt unterdriickt. 
Man koénnte hier von einer — sit venia verbo — wneg ativen™ 
totalisierenden Gestaltauffassung sprechen, bei der 
nichts zentral hinzuergaénzt, sondern zentral etwas unter- 
driickt wird. 

Wir kommen hier also zu dem wichtigen Ergebnis, 
dafs im Nachbild nach der amblyopischen Seite hin eine 
Erginzung zum Ganzkreis nur dann eintritt, wenn 
von der gesunden Seite her gentigend Gestalt- 
anregung ftir den Kreis vorliegt. 


Die im vorstehenden geschilderten Nachbildversuche habeu 
gezeigt, dafs Patient sowohl Ganzkreise, die er im Vorbild 
links nicht vollstiindig tiberschaut (Versuch I), sowie Kreise 
mit links fehlenden Segmenten, deren innere Grenze er nicht 
sieht (Versuch I1), oder deren Grenze er sieht (Versuch III), 
unter gewissen Bedingungen, wie z. B. nicht zu grofser Breite 
dieses Segmentes, im Nachbild als Ganzkreise.sieht. Es scheint 
also durch das Nachbild eine Erweiterung des Gesichtsfeldes 
nach links einzutreten. Nun ist die im Nachbild eintretende 
Erginzung nach links zum Ganzkreis ein rein zentraler Vor- 
gang. Wir fragen uns daher, ob diese Erweiterung des ,.inneren 
Sehfeldes* auch eine Erweiterung des ,,iufseren Sehfeldes“ zur 
Folge hat. Zur experimentellen Untersuchung dieser Frage 
lassen wir den Patienten die zu Ganzgestalten ergiinzten Nach- 
bilder auf verschieden gestalteten und beschaffenen Unter- 
grund (Versuch XVI—XXII) projizieren. 

XV. Die gleiche Anordnung wie I. Das Nachbild wird innerhalb 
einer roten Kreislinie von gleichem Durchmesser wie das Vorbild 
projiziert. 

Das Nachbild ist ein Ganzkreis, der rechts, 
oben und unten bis an die rote Kreislinie 
heranreicht. Links aber wird die rote kreis- 
linie nicht gesehen, obwohl das Nachbild links 
in gleicher Deutlichkeit und Konturenschirfe 
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wie rechts erscheint und (objektiv) bis an die 
rote Kreislinie heranreicht. 


XVI. Die gleiche Anordnung wie I. Das Nachbild wird auf einen 
blauen Kreisring yon 2.cm Breite und 15 cm dufserem Durchmesser 
projiziert, so dafs es das Innere des Ringes vollstindig ausfillt. 

Trotzdem das Nachbild ein Ganzkreis ist, wird die 
linke Seite des Ringes nicht gesehen. » 


XVII. Ahnliche Versuche wie XV und XVI werden mit anderen 
Kreisen yon variabler Grofse und Farbe und in yariabler Entfernung 
der Vp. von den Kreisen wiederholt. 

Die Ergebnisse entsprechen yollstindig denjenigen der 

Versuche XV und XVI. 


/ 

XVIII. Rote Kreisscheibe von 10 em Durchmesser, aus 1 m Ab- 
stand betrachtet. Fixation der Mitte. Das Nachbild wird auf einem mit 
dem Vorbild gleichgrofsen Umrifskreis projiziert. Die Entfernung dieses 
Umrifskreises yon der Vp. wird variiert. 

Das Vorbild wird links nicht ganz tiberschaut; es 
fehlt ein Segment von ca. 11/, cm Breite. Das Nach- 
bild aber ist ein Ganzkreis. Bei Projektion auf den 
gleichgrofsen Konturenkreis fiillt es diesen rechts, oben 
und unten vollstindig aus, mufs also auch, da es als 
Ganzkreis mit auch links scharfer und deutlicher Grenze 
erscheint, links bis an den Konturenkreis heranreichen. 
Trotzdem wird dieser in seinem links liegenden Teil nicht 
gesehen. Der Versuchsleiter bringt nun die Projektions- 
flache in gréfsere Entfernung. Das Nachbild bleibt ein 
Ganzkreis; es ragt jetzt tiberall tiber die Kreislinie hinaus. 
Trotzdem aber wird links der vom Nachbild tiberdeckte 
Teil der Kreislinie nicht gesehen. Das (,,innere“) ,,zentrale“ 
Sehfeld ist also bedeutend grifser als das ,aufsere“ 
Sehfeld. 


XIX. Ahnliche Versuche wie in XVIII werden mit verschieden 
grofsen Kreisflachen in variabler Farbe wiederholt? Die Entfernung 
zwischen der Projektionsflache fiir das Nachbild und der Vp. wird weit- 
gehend yariiert. ; 

Trotzdem in den Versuchen im Extrem eine kleine, 
aber links nicht vollstaéndig tiberschaute Kreislinie von 
einem sehr grofsen Nachbildkreis tiberragt wird, dessen 
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Durchmesser ein Mehrfaches vom Durchmesser des kleinen 
Kreises ist, wird der iulserste linke Teil der Kreislinie 
nicht gesehen. 


XX. Von einer Kreisscheibe von d = 10 cm wird aus 40 cm Ent- 
fernung ein Nachbild entwickelt und dieses dann auf eine SyriieNnsche 
Tafel projiziert. 

Das Vorbild der Kreisscheibe wird links nicht ganz 
iiberschaut; vielmehr fehlt dort ein ca 2 cm breiter Ab- 
schnitt. Das Nachbild ist aber deutlich ein Ganzkreis. 
Die unter dem erginzten Teil des Nachbildes legenden 
Buchstaben der SnevLeNschen Tafel werden nicht ge- 
sehen. — Die Tafel wird aus der anfinglich gleichen 
Entfernung wie das Kreisvorbild in gréfsere (bis dfache) 
Entfernung gebracht. Die rechts vom Fixationspunkt, 
d. i. in der gesunden Seite, unter dem grofsen Nachbild 
liegenden Buchstaben werden bis zum Rande der Tafel 
gesehen. Von den Buchstaben der linken Feldhilfte 
aber werden die jenseits 3—5 em (je nach der Entfernung 
der Tafel)! liegenden Buchstaben nicht gesehen, obwohl 

das Nachbild in vollster Deutlichkeit weit mach links 
iiber jene Zone hinausreicht und dort in einer deutlichen 
Grenze endet, die an Scharfe meist nicht hinter jener 
der rechten Seite zurticksteht. 


Es ergibt sich also, dafs trotz relativ starker 
Erweiterung des ,inneren* Sehfeldes im Nach- 
bild keine Erweiterung im ,fufseren* Sehfeld 

1 Patient iiberschaut aus 3—5facher Entfernung nicht 3—Smal so 
viel als in der Anfangsstellung. Dies kann auch der Normale nicht: 
Aupert-Forsrersches Phiinomen (vgl. dartiber die ausfiihrliche experi- 
mentelle Untersuchung yon Jarnscu, Zur Analyse der Gesichtswahr- 
nehmungen. Zeitschr. f. Psychol. Ergbd. 4). Unser Patient aber tber- 
schaut zur Zeit dieser Versuche aus gréfserer Entfernung nach der 
amblyopischen Seite nur sehr wenig mehr, meist nur 1—2 cm, als aus 
der Nahe. In den ersten Untersuchungsmonaten nahm sogar stets die 
Uberschaubarkeit in der Ferne gegeniiber jener in der Nahe ab und 
zwar nur nach der amblyopischen Seite, wahrend sie nach der gesunden 
Seite in normaler Weise zunahm. Ich kann hier nicht naher auf diese 
eigenartige Stérung eingehen. Uber eine Komponente von ihr findet 
sich Naheres bei Gers u. Gorpsreix, Psychol. Analysen usw., S. 12. 
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‘stattfindet. Was ohne Nachbid in der amblyopi- 
~schen Zone nicht gesehen wird, wird auch dann 
nicht wahrgenommen, wenn ein deutliches Nach. 
‘bild dartiber liegt. 

Es lifst sich aber auch fir dieinderamblyopi- 
schen Zone mehr nach dem Fixationspunkt hin 
-gelegenenundnoch gesehenen Objekte noch nicht 
einmal ein héherer Deutlichkeitsgrad durch das 
Nachbilderzielen. Aufser durch Versuche an der SNELLEN- 
schen Sehschirfetafel (Versuch XX), sowie an Kreislinien, auf 
welche gleichgrofse oder gréfsere Vollkreisnachbilder projiziert 
wurden (Versuche XVIII und XIX), wurde dies festgestellt 
durch folgenden Versuch: 


XXI. Das Nachbild eines blauen Flichenquadrats von 4 cm Sciten- 
lange wird auf ein blaues (in anderen Versuchen graues, rotes) Umrifs- 
qguadrat von 4 cm Seitenlinge projiziert. 

Im Vorbild werden Flichen- und Umrifsquadrat auch 
links vollstindig tiberschaut, beide sind allerdings links 
»schlechter* als rechts. Das Nachbild des Flichen- 
quadrats ist ein vollstindiges Quadrat. Seine linke Seite 
steht an Schiirfe der Begrenzung und an Deutlichkeit 
nicht hinter der rechten Seite zurtick, hat also gegeniiber 
den Verhiltnissen im Vorbild links einen Deutlich- 
keitszuwachs erfahren. Das darunter liegende und 
vollstandig von ihm ausgefiillte Konturenquadrat aber 
bleibt links genau so undeutlich wie vorher. Daran 
andert sich auch nichts, wenn nach Vergréfserung des Ab- 
standes zwischen Vp. und Konturenquadrat das Nachbild 
liberall tiber dieses hinausragt, obwohl das nun viel 
grofsere Nachbild seinen Deutlichkeitszuwachs vollstandig 
behilt. Dieser Deutlichkeitszuwachs in der 
linken Seite des Nachbildes ist zweifellos 
eine Vorstufe der totalisierenden Gestaltauf- 
fassung, die wir in anderen Versuchen an Nachbildern 
beobachtet haben. 


In einem Teil der Versuche der Reihe XX ragt das Nach- 
‘bild links tiber die SNeLLENsche Tafel hinaus. Obgleich hier- 
-bei das Nachbild stets als Ganzkreis erschien, der auch links 
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die fiir den Kreis charakterisierte Kriimmung aufwies, wurde 
die unter ihm liegende, resp. durch ihn hindurehgehende 
Grenze der Tafel nicht gesehen. 

Zur systematischer Untersuchung einiger an diese Er- 
scheinung sich anschliefsenden Fragen werden folgende Ver- 
suchsreihen durchgeftihrt: 


XXII. Von einem blauen Vollkreis von d = 6 em wird aus 50 cm 
Abstand ein kriiftiges Nachbild entwickelt. Dieses wird auf eine in 
2—4 facher Entfernung befindliche graue Fliche projiziert. Der Fixations- 
punkt wird nahe an den linken Rand der Fliche verlegt, z. B. in einem 
Versuch. tiber dessen Ergebnisse ich hier allein berichten werde. 
7 em von diesem entfernt. Der linke Rand der Unterlage wird nicht 
gesehen, da, wie oben schon gesagt, Patient bei dauornder Betrachtung 
yom ruhenden Objekte nur ca. 4 em links vom Fixationspunkt tiber- 
schaut. 

Das Nachbild ist in allen Versuchen ein Ganzkreis. 
Bei irgendeiner der gewiihlten Entfernungen der Vp. von 
der grauen Flache, auf die das Nachbild projiziert wird, 
liegt der Rand des Nachbildes oben und unten, rechts und 
links 10 em vom Fixationspunkt entfernt, ragt also links 
mit einem 3 cm breiten Segment tiber den 
Rand der grauen Unterlage hinaus. Seine Grenze 
erscheint links iiberall in gleicher Schiirfe wie rechts: 
ebenso zeigt die Fliche des Nachbildes auf der linken 
Seite genau dieselbe Beschaffenheit, vor allem denselben 
Deutlichkeitsgrad wie rechts. Trotzdem wird der 
geradlinige Rand der Unterlage, obwohl er 
objektiv das Nachbild durchschneidet, nicht 
gesehen, Aulserdem zeigt sich noch folgende Merk- 
wiirdigkeit, die einen weiteren Beweis, falls es nach 
den Ergebnissen der bisherigen Versuche itiberhaupt 
noch eines solchen bedarf, fiir’ den rein zentralen 
Ursprung und Charakter der erganzten Teile liefert: In 
dem letzten Versuch liegt der tiber den Rand der grofsen 
Unterlage hinausragende Abschnitt des Nachbildes vor 
dem schwarzen Rock des Versuchsleiters, in anderen Ver- 
suchen vor verschiedenfarbigen Hintergriinden, die 1m 
Anschlufs an den linken Rand der grofsen Fliche ge- 
boten werden. Trotzdem hat der vor jenem 
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andersfarbigen Hintergrund liegende Teil 
des Nachbildes dieselbe Farbe wie die rechts 
liegenden Teile. Es kommt also hier nicht 
die beim Normalen eintretende Farben- 
mischung mit dem Untergrund zustande. 


‘ 


XXIIL. Von einer gelben Kreisscheibe von 6 cm Durchmesser wird 
durch Betrachtung aus 40 cm Abstand ein Nachbild entwickelt. Dieses 
wird auf ein schmales, stehendes, graues Rechteck projiziert, das sich 
in gréfserer Entfernung als der gelbe Kreis (Vorbild) befindet. Das 
Nachbild ragt links und rechts tiber das Rechteck hinaus. 
Hinter den herausragenden Teilen liegt der schwarze Rock des Versuchs- 
leiters. Der linke Rand der rechteckigen Unterlage wird nicht gesehen. 

Der rechts, d. i. nach der gesunden Seite, tiber das 
graue Rechteck hinausragende Abschnitt des Nachbildes 
wird nicht gesehen; das Nachbild hort vielmehr scharf 
mit dem Rand des Rechteckes auf. Links dagegen wird 
das tiberragende Segment in gleicher Deutlichkeit und 
gleicher Farbe wie tiber der grauen Flache gesehen, ob- 
wohl das Vorbild links nicht ganz tiberschaut wurde, 
jenes Segment also sicher zum Teil Erginzung ist. 


In den Versuchen XXI, XXII wird der linke Rand der 
Unterlage, auf die das Nachbild projiziert wird, nicht ge- 
sehen. Es werden nun die Erscheinungen untersucht fiir 
den Fall, wo Vp. diesen Rand in einem gréfseren oder ge- 
ringeren Deutlichkeitsgrad sieht. 


XXIV. Der Mittelpunkt eines blauen Vollkreises von d = 10 cm 
wird lingere Zeit aus 50 cm Abstand fixiert. Der Kreis wird links 
nicht tiberschaut. Das Nachbild wird auf eine graue Fliche projiziert. 
Die Entfernung des Fixationspunktes vom linken Rand dieser Flache 
wird so variiert, dafs das Nachbild bald vollstindig auf der Fliche liegt, 
bald links tberragt. 

a) Der Fixationspunkt liegt 6 cm yom linken Rand der Projektions- 
flache. Dieser Rand wird nicht gesehen. 


Das Nachbild ist ein ganzer Kreis. 


b) ‘Der Fixationspunkt liegt 3 ecm vom~linken "Rand. Dieser 
wird gesehen. : ; 
Das Nachbild ist kein Ganzkreis. Das tiber den 
jetzt sichtbaren linken Rand des Untergrundes hinaus 
ragende Segment fehlt. 
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c) Der Fixationspunkt liegt 4 cm vom linken Rand. Dieser wird 
nicht gesehben. 


Das Nachbild ist wieder ein Ganzkreis. 


Es ergibt sich also: Sobald yon dem linken Rand 
des Untergrundes, auf den das Nachbild projiziert 
wird, etwas gesehen wird, kommt die Ganzgestalt 
des Kreises im Nachbild nicht zustande. 


Die Ursachen ftir die Nichtsichtbarkeit des den linken 
Rand des Untergrundes tiberragenden'Kreissegmentes kénnten 
folgende sein: Es wire méglich, dafs von dem jetzt irgendwie 
(bewulst oder unbewulst) mitwirkenden, links von der Grenz- 
linie gelegenen Hintergrund (Rock des Versuchsleiters, Zimimer- 
wand usw.) das Nachbild nicht zur Geltung kommt in ahn- 
licher Weise, wie es in der gesunden Seite meist unterschwellig 
wird, wenn es dort den Rand der Projektionsfliche tiber- 
ragt. Diese Erklirung scheint mir aber wenig Wahr- 
scheinlichkeit zu haben, weil Patient zwar den linken Rand 
der Projektionsflache sieht, jenseits von ihm aber nichts mehr. 
Sein Sebfeld hért mit dem Rand auf. Es diirfte daher viel 
wahrscheinlicher sein, dafs die jetzt sichtbare linke Grenze sich 
in ahnlicher Weise am Gestaltaufbau beteiligt, wie wir es 
S. 455f. u. 458 f. eingehend erértert haben. Genau wie dort wirkt 
sie im Sinne der Entstehung einer D-ahnlichen Gestalt. Damit 
entfallt. der Grund fiir die Ergiinzung zum Ganzkreis. Im 
iibrigen gelten die Ausfiihrungen von S. 456 auch fiir den 
vorliegenden Fall. 


Die bis jetzt beschriebenen Nachbildversuche zeigten, dals 
eine Erginzung des Nachbildes (nach der amblyopischen Seite) 
nur bei bestimmten, sich auf beide Feldhilften erstreckenden 
Gestalten eintritt. Dafs dabei keine Netzhautprozesse, sondern 
pur rein zentrale, durch den Gestaltfaktor ausgeléste Prozesse 
mafsgebend sind, wird schon durch jene Fille bewiesen, in 
denen im Vorbild links ein Stiick feblt, das daun im Nachbild 
erginzt wird. Hauptbedingung ist gentigende Gesialtanregung 
yon der gesunden Seite her. 

Fehlt jene Gestaltanregung, so kann eine Nachbild- 
entstehung in der amblyopischen Zone sogar trotz zweitellos 


“ 7 i ‘eo 
4 cel * ee WF aiiieg heist aoe (wet 


r 
aid? rey ve any aii there veut op? A te] 7 bd 
i ees ; rane 
i‘, ° PAs if’) an aes src 
yhdiGe? ie weOUe ink’ | tha at ; e = te 
| “par m~ | ; : F “Taodan ‘ae oe ‘TF eh es aT eT 
ren ahs vom clin btaao a ‘ ‘ehcnta lie b eariginn yan a aK ; 
F ~ ‘ ee aut 4 thei "Das b a * ; 
. ‘ bates Tid ¥ rps mith ae, a wey’ setinteyenbed punting 0 ub sth 
ris - ei Netietes badd oly bested dh att Ve us, pat - oN 
- é es te beh Art lcertay Haeiank | sewer Nima ory aw t 
sit ‘ 1 sortomes'T ett ar: <i tikatitied plich= 7) seeding whinin! gma 
fad : «4 i] q ya é — wy : J wh wih . : 7 non eriid ae setae : weg a He prapeene aa aera 
fen oe ae | Coen os ort mem a sll bee 
we ak elles alerwed) "A vad i, dyvadey Gol meylond cast aalariee : 
; rir iy ew lovey, Mae ry y ng 7 ih a6 a = rg re fel ; 
ee i ioe ‘ nid at ' wee ‘ a ; : ve LE LE nagMs pied tri dnd 4 at} 9 aah 
dentin Tate r sali i on ol naie¥e Nad it r | t« ‘Sy TS at | "ALi A Hina aah 7 
mule (aa bs, 7 a ti” eh, ern Bie a Wil kPa gn b etut. “on etealhalé 
i,W - (art , M p Hogi ond mmcbotoly. sib daa: 


¢ f A ’ ; HW ow Mad ais atiete : a <4e tele Fe) 4 grid f MM aes tieperie an naa me 


2 hy 2 ot q an J | i ‘We 
Ae] "" #4 “la wyNiada x! ' em tdsia oh ay ft ain any: bf Zdoa% 
ili lneey ‘ : j 4 i 
*“ Fidi: 2 Witla > i SLO lig { Del 2; [ « *oee i" “> siomatamny & yepeney it oy | meh wl D nthe cad 
* had i ’ i 


m  ARAteRE! ona] vets yondedole aml, teed ot tie» ee saris cay nk boast canal qv a 
wt mud) dite dewey «ih 4k tone) sob” ebale y | 14 opel ttn thin 


ute OF <7 r ay ‘cosloyatha'? ‘pouald 


a (won) 
. { vat Wawel well Salad fade 
) oe ’ j . , oeatalrteg is hlS pane a hele 
; _ ? , ‘4ony Ge ; a > auall wealth healt adel cee ant diate 
+4 a he ' v7 4 “® 4 prima , a4 pe w an ail » tm~alg sab, Di Lemmeet ons 1 a: 
te ese Gah tert die si 6 , 


t i a. ee a tn? a 
OHM sete yeyrtiad eided bh Sah ttarsio wv! rp iti — arate Sa sett 
went) SN thiallad s ore? weeel) qh fen) Haine * octen +h’ ¢ 
ah wencrwin! is 25 dba are ti ¥ bow gn 7 7 , 
vis eat meat vath hint cose oie DD Bilge’ as ps oe 
oer oh: bireg cog du grin iteh ~ Buin von = 
: a and PMyiny ) & a — 
ore widthind i MR 


aiden oe 0 Siuilihane 


BIg.’ - Wilhelm Fuchs. [86, 100] 


vorhandener peripher-physiologischer Prozesse (vgl. Gesichts- 
feldschema) ausbleiben, und zwar nicht blofs in Zonen, die Patient 
bei dauernder Betrachtung ruhender Objekte nicht mehr tiber- 
schaut, in denen aber bei Darbietung geeigneter Gestalten der 
bisher verwendeten Art noch Nachbilder ausgelést werden, 
sondern bereits in jener schmalen Zone der linken Feldhiilfte, 
in der Patient noch etwas sieht. Experimenteller Beweis: 


XXV. Links vom Fixationspunkt eine rote, rechts eine griine Kreis- 
scheibe, jede von 2 cm Durchmesser. Abstand voneinander lem. Das 
Nachbild wird auf eine gleichweit entfernte Fliche projiziert. 


Im Vorbild werden beide Kreisscheiben tberschaut, 
die linke erscheint ,schlechter* als die rechte. Ein 
Nachbild taucht aber nur rechts auf, desgl. bei 
Wiederholung des Versuches. 


XXVa. Figur wie XXY, nur links und rechts vertauscht. 


Jetzt taucht links und rechts ein Nachbild auf. Das 
linke kommt spiiter, ist zwar ,,schlechter“ als das rechte, 
aber doch ein ganzer Kreis. Beide Nachbilder ver- 
schwinden zusammen. 

Das gleiche Ergebnis zeigt die unmittelbar folgende 
Wiederholung des Versuches, wahrend bei einer weiteren 
Wiederholung das linke Nachbild ausbleibt. 


XXVI. Links eine blaue, rechts eine ziegelrote Kreisscheibe yon je 
2 cm Durchmesser. Gegenseitiger Abstand 2—8 cm. Fixationspunkt in 
der Mitte des Abstandsieldes. 

Links wird weder ein Vorbild noch ein Nachbild ge- 
sehen; auch nicht bei mehrfacher Wiederholung des Ver- 
suches. Das Vorbild liegt dabei in Sehfeldzonen, in 
denen Patient bewegte, sowie tachistoskopisch gebotene 
Objekte noch relativ gut sieht, in Zonen also, in denen 
unter anderen Bedingungen noch gesehen werden kann, 
und zwar durch Vermittlung von Netzhautreizen (also 
ohne ,Erganzung“). 


Auch wenn in XXVI der gegenseitige Abstand der Kreise 
so weit verringert wird, dafs der linke Kreis im Vorbild mehr 
oder weniger deutlich gesehen wird, kommt ein Nachbild des. 
linken Kreises nur selten zustande. 
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Man kénnte hier noch einen Einwand machen. Unsere 
fritheren Versuche mit ,,.Doppelfiguren* haben gezeigt, dafs ein 
Reiz in der amblyopischen Feldhilfte unter gewissen Bedin- 
eungen zwar wahrgenommen wird, wenn er allein geboten 
wird, dafs er aber sofort unterschwellig wird, wenn gleichzeitig 
mit ihm in der funktionstiichtigen Feldhilfte ein Reiz mit- 
exponiert wird. Man koénnte nun geltend machen, dafs bei 
Nachbildern etwas Ahnliches mitwirken kénne. Zur Ent- 
scheidung wird folgende Versuchsreihe durchgeftihrt. 


XXVII. Ein kleiner Vollkreis von 3 em Durchmesser wird in der 
linken Feldhiilfte exponiert. Farbe und Abstand vom Fixationspunkt 
werden variiert. 

Die Ergebnisse stimmen mit denen der Versuchsreihe 

XXXVI im wesentlichen tiberein. Ein Nachbild kommt 
nur bei geringem Abstand des Kreises vom Fixations- 
punkt: zustande, fallt aber auch dabei oft aus. Wenn der 
Kreis weiter als 2 cm abliegt, entsteht ein Nachbild nie, 
obwohl der Kreis im Vorbild entweder ganz oder nahe7u 
ganz tiberschaut wird und obwohl er in Gesichtsfeldzonen 
liegt, in denen bei Gegebensein eines grofsen Kreises, der 
von der gesunden in die amblyopische Feldhiilfte hinein- 
reicht, deutliche und formbestimmte Nachbilder zustande- 
kommen. 


Wir kommen also zu dem Ergebnis, dafs in der 
amblyopischen Feldhalfte jenseits einer gewissen, 
mancherlei Schwankungen unterworfenen Grenze 
ein Nachbild nur dann zustandekommt, wenn ge- 
niigend Gestaltanregung von der gesunden Seite 
her vorliegt, wenn also eine zusammenhingende, 
von der gesunden in die geschidigte Feldhilfte 
hineinreichende Gestalt gegeben ist. 


In den bisherigen Nachbildversuchen hatte der ergiinzte 
Teil des Nachbildes stets die Farbe des tibrigen Kreises. War 
die Abdeckung eines Segmentes der linken Seite durch anders- 
farbiges Papier vorgenommen worden, das entweder nur die 
Gréfse des Segmentes hatte oder das sich von der Grenze des 
Kreisrestes weit nach links erstreckte, so wurde im Nachbild 
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"520 Wilhelm Fuchs. [S6, 102] 
war meist ein Ganzkreis gesehen, aber die Farbe des ab- 
deckenden Papieres war ohne Einflufs auf die links gelegenen 
‘Teile des Nachbildes. Diese Farbe war im Vorbild nicht ge- 
sehen worden und iibte daher auch, so mufsten wir nach 
jenen Ergebnissen schliefsen, im Nachbild keinen Einflufs aus. 
Patient sah daher ein einheitlich gefiirbtes Nachbild. Wir 
schlossen daraus auf den rein zentralen Ursprung des erginzten 
Teiles, zumal die Ergiinzung unter den angegebenen Umstiinden 
volistindig derjenigen gleich war, bei der das fehlende See- 
ment (im Vorbild) nur die graue Farbe der Umgebung hatte. 
Die Unwirksamkeit der Farbe des Segmentes legt die Annahme 
nahe, dafs dasjenige, was im Vorbild trotz Aufmerksamkcits- 
hinlenkung keine Bewulstseinswirkung ausiibt, dies auch im 
Nachbild nicht tun kann. Dafs diese Annahme aber nicht fiir 
alle Fille zutrifft, ergibt sich aus folgenden Experimenten. 


XXVIII. Es wird eine weifse’ Kreisscheibe yon d.= 11 cm auf 
grauer Unterlage geboten und im Mittelpunkt fixiert. Entfernung der 
Vp. 50cm. Links ist ein Segment yon 1/5 em Breite durch rotes Papier 
abgedeckt, das sich noch tiber den Kreis hinaus weit nach links er- 
-streckt. 


Im Vorbild wird yon dem Rot nichts gesehen, auch 
nicht seine innere, nach dem Fixationspunkt hin gelegene 
Grenze. Das Nachbild ist ein Ganzkreis, der im ‘u(sersten 
Teil links schwach griin ist. Das Griin erstreckt sich 
links nicht tiber den Ganzkreis hinaus, weder nach oben 
und unten, noch peripheriewarts. 


XXVIila. Dieselbe weifse Kreisscheibe wie im vorigen Versuch. 
Links ist ein 1'/, cm breites Segment durch Gelb abgedeckt, das nur 
den Raum des Segmentes selbst einnimmt. 


Im Vorbild wird yon dem Gelb nichts gesehen. Das 
Nachbild ist ein Ganzkreis, dessen Hauptteil dunkel ist 
und dessen aufserster Teil links blau ist. 


‘ 


XXVIIIb. Blaue Kreisscheibe yon d=11 cm. Links Segment von 

1 cm Breite durch Gelb abgedeckt. «) Nur das Segment ist gelb; aufser- 

halb liegt grauer Untergrund. §) Eine grofse gelbe Flache erstreckt 

‘sich, Ahnlich wie oben im Versuch XXVIII, aufserhalb des Segmentes 
_mach links. Das Gelb wird im Vorbild nicht gesehen. 


f _ Das Nachbild ist in beiden Fallen ein Ganzkreis, der 
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links ein blaues Segment hat, im tibrigen gelb ist. Das 
Blau reicht nicht tiber das Segment hinaus. 


In den drei letzten Experimenten spielen sich in den dem 
abgedeckten Segment der Kreise entsprechenden Netzhautpartien, 
resp. ihren kortikalen Endstiitten physiologische Prozesse ab, 
die nicht von Bewulstsein begleitet sind. Dagegen haben die 
Nachwirkungen jener Prozesse Bewufstseinsinhalte (Nachbilder) 
zur Folge, und zwar ganz in dem antagonistischen Sinn, wie 
das Vorbild es erwarten lifst. Das Sehfeld im Nachbild ist 
gréfser als das Sehfeld im Vorbild. Diese Erweiterung des 
Sehfeldes ist aber nicht rein zentralen Charakters wie in den 
friiheren Versuchen. Dafs aber die rein zentralen Kompo- 
nenten nicht ganz ausgeschaltet sind, geht klar aus den Versuchen 
XXVIII und XXVIII bf’ hervor, bei denen die abweichende 
Farbe im linken Teil des Nachbildes sich nicht tiber die 
Peripherie des Kreises hinaus fortsetzt, obwohl dies im Vorbild 
der Fall war. Es kommt hier zu einer totalisierenden Gestalt- 
auffassung ganz eigener Art, wie wir sie bisher noch nicht 
beobachtet haben. Das linke Segment des Kreises, das als 
‘solehes im Vorbild tiberhaupt nicht sichtbar ist, da es durch 
eine grofse Flache abgedeckt ist, wird zentral im Sinne der Kreis- 
gestalt ergiinzt. Es hat aber trotz seines rein zentralen Ursprunges 
die Komplementirfarbe des Vorbildes, die es den objektiven Ver- 
hialtnissen nach besitzen muls, obwohl die Farbe im Vorbild tiber- 
haupt nicht wahrgenommen wurde. Es ist méglich, das die Er- 
gebnisse von manchen unserer fritheren Versuche, in denen 
Ganzkreise im Mittelpunkt fixiert und im Vorbild links nicht 
ganz tberschaut wurden, im Nachbild aber doch als Ganz- 
kreise erschienen, Ubergangsstufen zu diesem Stadium sind. 
Da man den letzten Fall aber auch rein als Ergiinzung auf- 
fassen kann, so scheint er selbst wieder ein Ubergangsstadium zu 
jenen Fiillen zu bilden, in denen das abgedeckte Segment im 
Vorbild die graue Farbe der gesamten Umgebung hat, im 
‘Nachbild aber als Ergiinzung zum Ganzkreis dient, der tiberall 
die einheitliche, dem rechten Teil des Vorbildes komplementire 
Nachbildfarbe besitzt. Wir kénnen danach folgende Stufen 
santerscheiden : a : 

1. Es wird ein Ganzkreis geboten, der ganz tiberschaut 
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522 ~ Wilhelm Fuchs. ° (86, 104) 
wird. Dann ist auch das Nachbild ein | Ganzkreis. 
der Fall des normalen Sehens. 

2. Es wird zwar ein Ganzkreis geboten; dieser aber wird 
links nicht tiberschaut. Das Nachbild ist trotzdem ein Ganz- 
kreis. Das im Nachbild links hinzugekommene Segment kann 
sowohl auf Netzhautprozesse zurtickgehen als auch Er- 
ganzung sein. 

3. Es wird kein Ganzkreis geboten. Vielmehr fehlt von 
dem Kreis links ein Segment, das durch eine erofse, weit 
tiber das Segment hinausreichende andersfarbige Fliiche ab- 
gedeckt ist. Diese wird zwar im Vorbild nicht gesehen; im 
Nachbild aber tritt sie trotzdem mit ihrer komplementiren 
Farbe ins Bewufstsein. Diese Farbe bleibt aber, sich an den 
sichtbaren Teil des Kreises anschliefsend, in bezug auf Aus- 
dehnung und Form nur auf das Segment beschriinkt, das zur 
Erganzung zum Ganzkreis nétig ist. Patient sieht im Nach- 
bild einen ganzen Kreis, der links ein andersfarbiges Segment 
hat. Wir haben bei dem Segment also einmal zentrale 
Erganzung, nimlich in bezug auf die Gestalt, zum 
andern aber auch Nachwirkung peripherer Erre- 
gungen, namlich in bezug auf die Farbe. Zentrales 
und peripheres Sehen beteiligen sich gemeinsam an dem Aufbau 
desselben Wahrnehmungsbildes. 

Wihrend man in vielen Fallen in unseren bisherigen Ex- 
perimenten nicht unterscheiden kann, wo das durch periphere 
Prozesse yvermittelte Sehen aufhért und das zentrale Sehen 
beginnt, gelingt es hier — allerdings in einer von jenen Fiillen 
doch wieder abweichenden Weise — den durch den rein 
zentralen (Ganzgestalt-) Prozefs ausgelésten Anteil und den 
durch Netzhautvorgiinge angeregten Anteil zu trennen. 

4. Es wird kein Ganzkreis geboten. Links wird vielmehr 
ein Segment abgedeckt. Die Abdeckung wird vom Patienten 
nicht gesehen. Das Nachbild ist ein Ganzkreis von tiberall 
gleicher Farbung. Es liegt zentrale Erginzung in bezug 
auf Form und Farbe vor. Dies ist der in unseren Experi- 
menten am hiaufigsten vorgekommene Fall. 

Wir haben demnach bei unserem Patienten Prz. in der 
geschidigten Gesichtshilfte alle Ubergangsstufen vom 
normalen, tberall durch aulsere Reize ausge- 


Dies ist 


epein ipa Spee 


At GRINS 


PEELS OLIN LE TOOL ELE a 


EERO ALE THIS ALERTS LOLS AIBA ED LEME LIES LEBEN ONES APRA I RTE 


a 


mess 


[86, 105} Unters. ib. d. Sehen a. Hemianopiker wv. Hemiamblyopiker. IT. 523 


lésten Sehen bis zum Sehen als rein zentrale Er- 
ganzung. 

Es ist vielleicht noch von Interesse, wenn ich kurz das Er- 
gebnis einiger Versuche erwihne, die ich an mir selbst und einigen 
anderen geiibten Vpn. zur Priifung der Frage anstellte. welche Ein- 
driicke im Nachbild ein Normaler bei Verwendung der im Falle Prz. 
benutzten Figuren mit fehlenden Stiicken hat. Bei Kreisen mit fehlen- 
den Segmenten entsprach das Nachbild anfangs stets dem Vorbild. Mit 
zunehmendem Verschwimmen des anfangs scharfen Randes aber ging 
es in einer Reihe von Versuchen entweder vollstiindig in einen Ganz- 
kreis tiber oder niiherte sich ihm wenigstens mehr oder weniger stark. 
Die bei dem Verschwimmen eintretende ,,Diffusion* (Exner!) war also 
nach der Seite des fehlenden Segmentes hin stiirker als in den tibrigen 
Teilen. 


fa] 


Versuche zur Priifung der Uberschaubarkeit 
bei dauernder Beobachtung im Fall Prz. 


Es sei in diesem Zusammenhang noch tiber die Ergebnisse 
einiger Versuchsreihen berichtet, die uns gestatten werden, 
noch etwas niiheren Kinblick in den Charakter der Uberschau- 
barkeit nach der amblyopischen Seite hin zu gewinnen und 
noch einiges tiber die dabei mitwirkenden Faktoren zu 
erfahren. 

Wir haben gesehen, dafs Patient Prz. bei dauernder Be- 
trachtung ruhender Objekte aus 60 cm Entfernung links vom 
Fixationspunkt in der Regel nur 3—4 em tiberschaut. Bei 
tachistoskopischer Betrachtung, ferner bei Beobachtung bewegter 
Objekte reicht der tiberschaute Bereich relativ welt nach der 
Peripherie (Gesichtsfeld 30°—40°). Unter gewissen Bedingungen 
liifst sich aber auch, wie folgende Versuchsreihen lehren, bei 
dauernder Betrachtung ruhender Objekte der 
tiberschaute Bercich erweitern. 


I. Eine blaue Kreisscheibe von 10 em Durchmesser wird aus 60 cm 
Abstand im Mittelpunkt fixiert. 

Patient tberschaut die Kreisfttiche nach links nicht 

ganz; vielmehr fehlt von ihr ein Segment von ca. 2 cm 


1 Studien auf dem Grenzgebiete des lokalisierten Sehens. Pjliigers 
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Breite. Als aber ein gelbes Metermafs zur Ausmessung 
des Segmentes in der in Fig. 169 angedeuteten Weise von 
aufsen angelegt wird, tiberschaut Patient von diesem 
weitere 7cm. Die Erweiterung bezieht sichaber 
nuraufdas Metermals. “Von dem blauen Kreis 
wird auch jetzt nicht mehr als vorher tber- 
schaut. Die Umgebung des Metermafses erscheint dem 
Patienten ,dunkel*. Der Gesamtgestaltprozefs des Kreises 
spielt sich jetzt also trotz gtinstiger peripherer Be- 
dingungen nicht ab. 


porter blerstit7~ gelbes Merermah 


blewer Kreis 


weber Jekror 
Fig. 170. 


II. Von dem blauen Kreis des Versuchs J wird links das vorher 
nicht tiberschaute Segment von 2 cm Breite durch weifses Papier ab- 
gedeckt (Fig. 170). / 

Bei Fixation des Mittelpunktes wird von dem Weils 
nichts gesehen, auch nicht sein innerer Rand. Dagegen 
‘wird von dem dariiber gebotenen Metermals, das von der 
Grenze des Weifs nach aulfsen geht, noch eine Strecke 
von 6 cm tiberschaut (durch Zeigenlassen festgestellt!). 
Sie erscheint wieder in dunkler Umgebung. Halt man 
jetzt 1—2 cm aufserhalb der Grenze, bis zu der das gelbe 
Metermals gesehen wird, einen roten Bleistift, so wird 
yon diesem, obwohl yorher die dufserste Grenze der 
Uberschaubarkeit erreicht schien, noch ein kleines Stiick 
(1—2 cm) gesehen. Damit ist die Grenze ftir ruhende 
Objekte erreicht. Bringt man nun weiter aufserhalb 
noch ein vom Hintergrund gut abstechendes bewegtes 
Objekt an, so wird dieses als bewegter ,Schimmer* ge- 
sehen. Trotz alledem aber wird vondem blauen 
Kreis nicht mehr als bei Beginn tiberschaut. 


III. Blaue Kreisscheibe wie in Versuch II. Links wird ein Seg- 
“ment yon 2cm Breite durch ein gleichbreites Segment abgedeckt, das 
dieselbe Farbe: wie das Metermafs hat. ‘Links davon liegt grauer Unter- 
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grund. Metermafs und Bleistift sind in gleicher Weise wie in II an- 
gebracht. 


Das gelbe Segment wird nicht gesehen, wohl aber das 
gelbe Metermafs und der rote Bleistift, die beide in der 
gleichen Weise wie in Versuth II angebracht sind. Die 
Ergebnisse sind auch sonst genau wie in Versuch II. 


IV. Von dem in den vorigen Versuchen verwendeten blauen Voll- 
kreis wird links ein Segment von 2 cm Breite durch eine grofse, sich 
weit nach links, oben und unten erstreckende gelbe Flache abgedeckt, 
so dafs Zentimetermafs und Bleistift auf dieser Fliche liegen. 


Von der grofsen gelben Fliche wird nichts gesehen, 
auch nicht ihre Grenze nach dem Blau hin. Das gelbe 
Metermafs aber, das (objektiv) an der inneren Grenze 
des Gelb beginnt und sich tiber der gelben Flache nach 
der Peripherie erstreckt, wird 5—6 cm weit tiberschant. 
Ebenso wird der an der 6 cm-Grenze des Metermafses 
beginnende rote Bleistift noch auf 1—2 cm tiberschant. 
Metermafs und Bleistift erscheinen in dunkler Umgebung; 
von der unter ihnen liegenden gelben Fliche wird also 
nichts wahrgenommen. 

Von Interesse in bezug auf Verlagerungserscheinungen 
(vgl. den I. Teil meiner Untersuchungen) ist noch folgende 
Variation dieses Versuches. Lifst man den Patienten 
die (innere) Anfangsstelle des Metermalses zeigen, so zeigt 
er. sofort richtig. Die Anfangsstelle erscheint ihm also 
nicht verlagert. Schiebt man nun das Metermafs so 
weit nach aufsen, dafs es an der Stelle beginnt, bis zu 
der es vorher tiberschaut worden war, so erscheint ihm 
der Anfangsteil 21/,,—3 em gegen den Fixationspunkt hin 
verlagert. Auffallend ist dabei, dafs der vorher an der 
gleichen Stelle beginnende Bleistift nicht verlagert 
worden war. 


Die Verlagerung zeigt sich also hier als von den spe- 
ziellen Versuchsbedingungen abhingig. 
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8. Bericht tber einige spezielle Erscheinungen 
der totalisierenden Gestaltauffassung. 


a) Die Uberwindung der Hemiachromatopsie 
durch geeignete Gestaltbedingungen. 


Im Falle Br. hatte die perimetrische Gesichtsfeldpriifung 
mit Farben eine fast bis zum Fixationspunkt heranreichende 
totale Farbenblindheit ergeben. Auch tachistoskopisch gebotene 
kleinere und grifsere farbige Reize, die nur in die hemi- 
amblyopische Feldhilfte fielen, erschienen, falls sie tiberhaupt 
gesehen wurden, in einem mehr oder weniger hellen grauen 
Farbenton. Ganz anders dagegen, wenn farbige Kreise (und 
andere ergiinzbare Figuren), die in beide Feldhiilften hinein- 
reichten, in der oben beschriebenen Weise gesehen wurden. 
Dann erschien auch ihre ganze rechte Seite in 
der Farbe der linken Seite. Genauer: Patient sah 
die Gesamtgestalt eines einheitlich gefarbten 
Kreises. Nur vereinzelt wurde angegeben, dafs die rechte 
Seite eine dunklere Farbennuance hiitte als die linke. Auf 
alle Faille wurde aber die fiir Einzelreize, die nur in die 
amblyopische Zone fielen, nachgewiesene Hemiachro- 
matopsie bei Darbietung bestimmter Figuren wie 
Kreis, Ellipse, Stern, Quadrat tiberwunden. 

Dabei wird angenommen, dafs infolge der tachistoskopi- 
schen Darbietung und der angegebenen Gestaltbedingungen 
einmal eine tatsichliche Erweiterung des Gesichtsfeldes nach 
rechts auch fiir Farben einirat und dariiber hinaus zentrale 
Ergiinzung vorlag. Das letztere geht namentlich daraus hervor, 
dafs ‘rechts jenseits einer gewissen Grenze abgeschnittene 
Segmente auch als gesehen angegeben wurden. 


b) Gelingt die totalisierende Gestaltauffassung auch an 
zweifarbigen Figuren? 


Im folgenden soll untersucht werden, ob die Ganzgestalt eines | 


sich auf beide Gesichtsfeldhalften erstreckenden Kreises? auch 


' Die Versuche dieses Paragraphen wurden nur mit Flachenfiguren 
angestellt. ; 
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dann zustande kommen wiirde, wenn seine linke und rechte 
Seite verschiedene Farben hatten. Ich berichte zuniichst tiber 
die Ergebnisse im Fall Br. (mit Hemiamblyopie nach rechts), 

Ich verwendete Kreise von 6—12 cm Halbmesser. Sie 
wurden so exponiert, dafs die Grenze der Farben stets durch 
den Fixationspunkt ging. Das Ergebnis war, dafs bei den ver- 
schiedensten Farbenkombinationen die Kreise als Ganzkreise 
gesehen wurden, falls die oben wiederholt angegebenen Be- 
dingungen tiber die Lage und Gréfse der Kreise erfiillt waren. 
Die in der amblyopischen Seite gelegene Kreishilfte wurde in 
voller Ausdehnung farbig gesehen, und zwar den objektiven 
Verhiiltnissen entsprechend. Wiederholt erschien allerdings 
ihre Farbe blasser, ,schlechter“ als die links gelegene Farbe. 
Auch als rechts kleine Abschnitte abgedeckt wurden, wurden 
sie in abnlicher Weise wie bei einfarbigen Kreisen ergiinzt. 

Unsere Ergebnisse widersprechen nicht der nach anderen 
Methoden sichergestellten Farbenhemianopsie. Diese reichte 
bis in die Nahe des Fixationspunktes, liefs aber einen an den 
einzelnen Tagen in seiner Breite wechselnden schmalen Streifen 
von 1—11/, em Breite als farbenttichtig zurtick. 

Die Versuche mit zweifarbigen Quadraten, bei 
denen die Trennungslinie der Farben durch den Fixations- 
punkt ging, ergaben nicht so gtinstige Ergebnisse wie die 
Kreisversuche. Der Zwang, eine Figur als Quadrat aufzufassen, 
ist anscheinend nicht so grofs, als der Zwang, eine Figur als 
Kreis aufzufassen. Wurde ein Quadrat mit zwei verschiedenen 
Farben exponiert, dessen linke und rechte Hilfte also stehende 
Rechtecke waren, so stellte sich die Auffassung als ganzes 
Quadrat relativ leicht ein. Es liefs sich aber dabei die bei 
Kreisen erreichte 7 em-Grenze nie erreichen. Die Grenze lag 
vielmehr stets einen oder mehrere em niher zum Fixations- 
punkt. 

Noch ungiinstiger war das Ergebnis, wenn ein liegendes 
Rechteck, das aus zwei verschiedenfarbigen Quadraten be- 
stand, symmetrisch zum Fixationspunkt exponiert wurde. Das 
rechte Quadrat wurde, wenn seine Seitenliinge eine bestimmte 
Grenze (8—4 cm) tiberschritt, niemals als Quadrat gesehen. 
Der objektive Symmetriecharakter des ganzen Rechteckes ge- 
niigte also nicht zur totalisierenden Gestaltauffassung. Ein 
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stehendes Rechteck, wie es in diesen Fillen von dem Patienten 
wegen seiner Amblyopie (der zufolge er die rechte Seite des 
Quadrates nicht sah) in der rechten Feldhilfte gesehen wurde, 
ist tibrigens auch eine ,gute“ und ,,charakteristische“ Gestalt, 
solange es nicht so breit ist, dafs es der Quadratform nahe 
steht. Im letzteren Falle wire die Erginzung zum Ganz- 
quadrat das Naheliegende. 


Erginzend zu den friiheren Versuchen sei in diesem Zu- 
sammenhang bemerkt, dafs auch bei einfarbigen Quadraten 
und namentlich Rechtecken ungiinstigere Verhiiltnisse ftir die 
Auffassung der rechten Seite und die totalisierende Gestalt- 
auffassung vorlagen als bei Kreisen, Ellipsen, Sternfiguren. 
Beim Rechteck erscheint es mir tiberhaupt zweifelhaft, ob es 
je zu einer zentralen Ergiinzung kam. 

Die Versuche mit zweifarbigen Figuren wurden bei dem 
Patienten Br. nur in relativ geringer Zahl ausgefiihrt, so dafs 
ich aus den Protokollen weitere naheliegende Fragen nicht 
beantworten kann. Etwas mehr wurden die Versuche variiert 
im folgenden 

Fall D.! Die Versuche wurden bereits vorgenommen, als er 
noch eine nahezu vollstiindige Hemianopsie mit ausgesparter Ma- 
kula und mit einem wieder funktionsfihigen Teil im linken oberen 
Quadranten hatte. Es ist daher das meiste von dem, was in der 
linken Feldhilfte als gesehen angegeben wurde, Ergiinzung. Es 
wurden nur Kreise verwendet, deren linke und rechte Hiilfte 
verschiedene Farben hatten. Sie wurden so exponiert, dats 
der Fixationspunkt mit ihrem Mittelpunkt zusammenfiel, also 
in der senkrechten Trennungslinie der beiden farbigen Hiilften 
lag. Diese ,,Trennungslinie“ war nur Flichengrenze, d. h. kein 
irgendwie andersfarbiger ,,Strich“ zwischen den beiden Farben. 
Trotzdem wurde sie wiederholt als ,,Strich* gesehen. 


1. Versuch. Bei tachistoskopischer Betrachtung eines in der 
linken Hilfte griinen, in der rechten roten Kreises von 14 em Durch- 
messer gab Patient an: ,, Vollkreis mit griinem Strich, rechts vom Strich 
ist der Kreis rot und ausgefillt*. Uber das links yom griinen Strich 
Befindliche war Patient unsicher, er ,glaubte“ dort blofs eine schwarze 


1 Krankengeschichte und Gesichtsfeld sind bereits im IL. Teil meiner 
Untersuchungen mitgeteilt worden. 
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Kreislinie als Abschlufs gesehen zu haben. Sicher war anf alle Fille, 
dafs es ein ganzer Kreis war. 

2. Versuch. -Als derselbe Kreis nochmals exponiert wurde, sah 
Patient einen Ganzkreis und darin wieder den griinen Strich, rechts 
davon war rot, links davon auch rot! Auf dahingehende Frage und 
Aufserung yon Zweitel erkliirte Patient bestimmt, auch links rot, und 
awar einen ,roten Schimmer“, gesehen zu haben. 

3. Versuch. Um den Unterschied gegeniiber dem Fall festzu- 
stellen, in dem links, tatsiichlich Rot lag, wurde der Kreis um 180° ge- 
dreht. Patient sah einen Ganzkreis mit einem schwarzen senkrechten 
Strich in der Mitte. Reehts vom Strich erschien der Kreis griin. Wie 
die Farbe links vom Strich war, konnte Patient nicht angeben. Be- 
stimmt konnte er nur aussagen, links einen schwarzen 
kreisférmigen Rand gesehen zu haben, so dafs also die 


Figur als Ganzkreis erschien. 


Versuch 1 und 3 boten also links die gleiche Erscheinung: 
Patient sah in beiden Fiillen einen vyollstiindig geschlossenen 
Kreis, ohne tiber die Farbe der linken Halbkreisfliche andere 
Angaben machen zu kénnen, als dafs sie mit einer schwarzen 


« Grenze abschlofs. Die totalisierende Gestaltauffassung bezog 


sich also hier nur aul die Form, nicht auch auf die Farbe. 
Die Farbe der linken Kreishiilfte hiitte yom Patienten noch 
zum Teil gesehen werden kénnen, nimlich in dem aus- 
gesparten Teil der Makula und dem wieder funktionsfihig 
gewordenen Teil des linken oberen Quadranten. Es bedarf 
daher der Aufkliirune, warum in Versuch 1 und 2 keine 
Farbe in der linken Feldhilfte gesehen wurde, obwohl eine 
totalisierende Gestaltauffassung vorlag. 

Zuniichst wiire an eine hemianopische Farbenblindheit zu 
denken. Die funktionsfiihigen Teile der linken Feldhilfte 
waren, wie man aus dem weiteren Rtickgang der Hemianopsie 
schliefsen kann, durch Riickbildung einer ursprtinglich totalen 
Halbblindheit noch nicht lange wiederertiichtigt. Sie waren 
zum Zeitpunkt der vorliegenden Versuche noch amblyopisch 
und farbenblind, was wohl damit zusammenhingt, dals bei 
derartigen Restitutionsvorgiingen die Schwarz-Weifs-Substanz 
zuerst anspricht, wihrend die Farben hiiufig erst spiiter wieder- 
kehren. (Gegen die Annahme einer farbenblindheit links ist die 
Tatsache kein Gegenbeweis, dafs Patient bei zentral exponierten 
gleichmafsig gefiirbten Kreisen, ferner bier in Versuch 2 auch. 
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°5380 eis Wilhelm Fuchs. [86, 112] 
links dieselbe Farbe wie rechts sieht. Diese Erscheinung hanet 
mit der totalisierenden Gestaltauffassung zusammen: Patient 
sieht einen einheitlich gefirbten Ganzkreis, in welchem nicht 
nur die Form, sondern auch die Farbe nach links erganzt wird.) 

Vom Versuch 2 bedarf jenes Ergebnis der Aufklarung, dafs 
Patient in der linken Feldhilfte an Stelle des objektiy ge- 
gebenen Griin ein Rot sieht. Nimmt man periphere Ursachen 
an, mit denen man natiirlich in erster Linie auszukommen 
versuchen mufs, so kénnte die Erklirung auf folgende Art 
versucht werden: falls die linke Feldhilfte farbentiichtig 
ist, wenn auch nur in herabgesetztem Grade und nur in 
der Nahe des Fixationspunktes, so kimnte man an das Macu- 
sche Phinomen? denken. »Zwel intensiv rote Quadranten 
von 2 cm Seite und 8 cm Abstand auf schwarzem Grunde 
werden in volliger Dunkelheit durch einen fiir das Auge ge- 
deckten elektrischen Funken beleuchtet. Das direkt gesehene 

Quadrat erscheint rot, das indirekt gesehene griin und zwar 

-oft sehr intensiv.“ Nach Macu liegt die Erklirung darin, dafs 
die Aufmerksamkeit eine gewisse Zeit braucht, um von einer 

‘Stelle des Sehfeldes zur anderen’ zu wandern. Daher findet 
die verspitete Aufmerksamkeit das indirekt gesehene Quadrat 

‘schon im Stadium des negativen Nachbildes vor. Gegen diese 
Erklirung sind aber gewichtige Bedenken erhoben worden. 
Es erscheint mir daher wenig wahrscheinlich, dafs sie fiir den 
oben vorliegenden Fall zutrifft. 

Im Rahmen der meisten Ergebnisse, iiber die ich in dieser 
Untersuchung berichtet habe, ware fiir den rétlichen Schimmer 
in der linken Kreishilfte eine zentrale Ursache, nimlich Er- 
ginzung anzunehmen. Unter der Wirkung der Gesamtgestalt 
des Kreises kam in dem linken, farbenblinden Teil die rote Farbe 
durch Erginzung zustande. Der griine (resp. schwarze) subjektive 
ean aeeigiel} bildete wohl ein Hindernis, das aber tiberwind- 
bar war. Patient sah daher in der linken Feldhalfte nur einen 
,roten Schimmer*, nicht das gleiche Rot wie rechts, wie es in 


der Regel in anderen (friiheren und spiiteren) Versuchen mit 


1 Macu, Analyse der Empfindungen, 4, Aufl, S. 195. Neuere Be- 


-obachtungen iber das Macusche Phinomen fence “gich bei A. Korte, 


Beitriige zur Psychologie der Gestalt- und on nares one tere Il. Zeit- 


-schrift f. lest 72, S. 206 ff. 
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einheitlich gefirbten tarbigen Vollkreisen vom Patienten be- 
obachtet wurde. 

Eine Ergiinzung der Farbe der linken Seite durch zentrale 
Prozesse, die von rechts her ausgelést wurden, scheint mir 
auch in dem 

4. Versuch vorzuliegen. Die Verhiltnisse traten hier 
allerdings nicht so rein zutage. Exponiert war ein Kreis mit 
dunkelblauer rechter und lila linker Hilfte. Patient sah einen 
Ganzkreis, der in der Mitte einen, rétlichen Streifen hatte, 
rechts davon blau war und links dayon einen dunklen 
Schimmer besals. Es ist sehr unwahrscheinlich, dafs der 
dunkle Schimmer von dem Lila herriihrte, da dieses einen 
ziemlich hellen Farbenton besafs. Daher liegt der Schlufs viel 
niher, dafs er von der rechten Hiilfte ',,induziert* war. Wir 
hiitten dann den interessanten Fall, dafs an dieser Ergitnzung 
nur die Dunkelkomponente des Blau teilnahm, wahrend die 
farbige Komponente nicht durchdringen konnte. Ein inter- 
essanter Gegensatz zu Versuch 2! 

Genau so wie der vom Patienten gesehene, der Farbe der 
linken Kreishilfte angehdrende Strich das Zustandekommen 
einer fiir den ganzen Kreis einheitlichen Farbung verhinderte 
(Versuch 1 und 3) resp. sie nur anklingen liefs, kénnte man 
sich auch vorstellen, dafs durch den Strich das Zustande- 
kommen der Ganzgestalt verhindert wurde. Wenigstens mochte 
ich auf diese Weise das Ergebnis yon 

Versuch 5 erkliiren. Exponiert war eine Kreisscheibe, 
die in der linken Halfte rot, in der rechten blau war. Patient 
sah rechts einen blauen Halbkreis; links davon war ein dicker 
rétlicher Strich von etwa 1 cm Breite. Die Figur war kein 
Ganzkreis. Da Patient hier von der Farbe der linken Seite 
mehr sah als in anderen Versuchen, so ist nicht ausge- 
schlossen, dafs er nicht genau fixierte. 

6. Versuch. Zur Kontrolle wurde ein einheitlich ge- 
farbter roter Flichenkreis von gleicher Gréfse wie die Zwei- 
farbenkreise geboten. Patient sah einen einheitlich gefarbten 
roten Ganzkreis mit vdllig gleicher linker und rechter Halfte. 
Die Farbe der linken ae ist hier zweifellos zum gréfsten 
Teil Ergiinzung. | Ree, 
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c) Kann sich die totalisierende Gestaltauffassung 
gleichzeitig auf zwei Figuren erstrecken? 


Wir haben oben. wiederholt gesehen, dafs Patient Br. 
einen Kreis, der in beide Feldhalften fiel, unter gewissen Be- 
dingungen als Ganzkreis sehen konnte. Es wurde nun die 
Frage gestellt, ob Patient auch bei zwei konzentrischen 
Kreisen den aufseren Kreis bis zur. gleichen Entfernung 
(7 em) wie vorher den Einzelkreis ergiinzen kénne. Ich will 
tiber eine der durchgefiihrten Versuchsreihen berichten. 


Es wurde zunichst, um die Leistungsfihigkeit bei einem Einzel- 
kreis zu prtifen, eine rote Kreislinie yon 7 cm Radius zentral exponiert. 
Patient sah den Kreis auch wirklich als Ganzkreis, bei der ersten Ex- 
position rechts undeutlich, bei den folgenden Darbietungen aber rechts 
in gleicher Deutlichkeit wie links. Ebenso wurde eine allein und zentral 
exponierte rote Kreislinie yon 4'/, em Radius als Ganzkreis gesehen. 
Gleichzeitige Exposition beider Kreislinien ergab: 

J. beide nicht ganz, : ‘ 

2. der innere ganz, aber schlecht, rechts undeutlich, der dufsere 
Kreis rechts offen, 

3. Patient glaubte drei Kreise zu sehen; ihr Aussehen rechts war 
fraglich; : 

4. wieder drei Kreise. Der innere schien ganz zu sein, die zwei 
anderen waren rechts ,schlecht“, so dafs nicht tiber sie ausgesagt werden 
konnte. - 

5. dto. 


Ahnlich waren die Ergebnisse bei anderen Versuchsreibhen. 


Es gelang also bei Gegebensein zweier kon- 
zentrischer Kreise, die in beide Feldhilften fielen, 
niemals, beide Kreise zugleich oder auch den 
aufseren Kreis allein rechts geschlossen zu sehen: 
nur der kleinere Kreis schien manchmal ein Ganzkreis zu sein. 
Die Leistungsfiihigkeit nach der geschidigten Seite hin erwies 
sich also unter diesen Versuchsbedingungen als recht gering. 
Die totalisierende Gestaltauffassung blieb vollstiindig aus. Sie 
fehlte nicht nur bei dem grofsen Kreis, sondern sicher auch 
bei dem kleinen, da in den wenigen Fallen, wo dieser rechts 
als vollstiindig angegeben wurde, die rechte Seite wirklich, 
d. h. durch periphere Leitung vermittelt, gesehen, nicht aber 
zentral erginzt wurde. Der kleine Kreis lag ja, wie wir S. 454 

; \ 


2 


STILT REPS aaa ney Hat MT Rant eT AUR 


i 


+ 


{86, 115] Unters. ib. d. Sehen d. Hemianopiker u. Hemiamblyopiker. II. 533 


in dem Versuch, in dem ein Kreis mit einer senkrecht stehen- 
den Sehne gegeben war, sahen, rechts noch véllig innerhalb 
jener Zone, die in giinstigen Fallen bei tachistoskopischer 
Darbietung noch wirklich tiberschaut werden konnte. 

Da der grofse Kreis bei gleichzeitigem Gegebensein des 
kleinen nie als Ganzkreis erschien, dagegen bei alleiniger Ex- 
position fast stets auch rechts geschlossen gesehen wurde, so 
mufs der kleine Kreis irgendwie als Stérung fir den Ganz- 
gestaltprozefs des grofsen Kreises wirken. 

Fur das Ausbleiben der totalisierenden Gestaltauffassung, 
wenn zu dem grofsen Kreis der kleine mitexponiert 
wird, spielt, wie wir noch sehen werden, irgendwie der 
Eindruck mit, dafs jetzt ,,zwei Kreise‘ da sind, die als 
zwei selbstiindige Objekte aufgefalst werden, die gestaltlich 
nichts miteinander zu tun haben. Damit ist also ein anderer 
,arithmetischer Umfang der Aufmerksamkeit* 
(JAENSCH) vorhanden, der offenbar die Leistungs- 
fihigkeit fir die totalisierende Gestaltautfassung 
bei unserem Patienten tiberschreitet. Wenn diese 
Annahme richtig ist, so mufs die totalisierende Gestaltaut- 
fassung fiir beide Kreise? sich einstellen, wenn es gelingt, bei 
denselben objektiven Verhiltnissen, also demselben Netzhaut- 
bild, den arithmetischen Umiang der Aufmerksamkeit zu ver- 
ringern. Die Méglichkeit dazu bietet sich in der Autfassung 
der beiden Kreise als ein einheitliches Ganzes. 

Man kann nun offenbar ein solches einheitliches Ganzes da- 
durch erreichen, dafs man die beiden Kreislinien samt ihrem 
Zwischenfeld als eine Gestalt auffafst, als einen ,,Kreisring”. 
Die Kreislinien haben dann Grenzfunktion zu dem yon ihnen 

1 Wir reden hier allgemein von totalisierender Gestaltauffassung, 
beziehen diese also auch auf den kleinen Kreis, obwohl fir diesen die 
Moglichkeit besteht, dafs er ,wirklich“ ganz gesehen wird. Es besteht 
hier aber deshalb kein Widerspruch, weil, wie wir bisher wiederholt 
saben und namentlich im Falle Prz. auf Grund durchaus eindeutiger 
Versuchsergebnisse feststellen konnten, wirkliches Sehen und rein zen- 
trale Ergiinzung durch Ubergangsstufen miteinander verbunden sind. 
Man kann daher in manchen Fallen auch nicht feststellen, wo die eine 
Stufe aufhért und die andere beginnt. So sahen wir im Falle Prz., dafs 
derselbe objektive Kreis je nach der sonstigen Konstellation bald in 
allen Teilen ,wirklich* gesehen, bald aber teilweise erganzt wird. 
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eingeschlossenen Feld. Begiinstigend fiir diese Auffassungs- 
‘weise ist geringer Gréfsenunterschied der beiden Durchmesser. 
Bei stiirkerem Gréfsenunterschied der Durchmesser stellt 
sich besonders leicht Zweiheit ein (oder gar Mehrheit), z. B. 
2 Kreislinien“, ,,eine kleine Kreisscheibe, die auf einer gréfseren 
Kreisscheibe aufliegt*. In dem Gréfsenunterschied der Kreise 
gibt es offenbar auch ein .Jabiles“ Stadium, das sich gleich- 
gut als Einheit wie als Zweiheit auffassen lafst. 

In der oben beschriebenen ersten Versuchsreihe, bei der zwei 


konzentrische Kreise yon 7 und 4?/, em Radius verwendet wurden, 


wurde bei gleichzeitiger Exposition beider Kreise der dufsere 
Kreis rechts nicht geschlossen gesehen. Das Ergebnis iAnderte 
sich auch nicht, als Kreise geringeren Gréfsenuntersschiedes 
verwendet wurden, z.B. yon r= 7 und 5!/, em, ferner vonr=7 
und 6 em. Nun waren aber in frtiheren Versuchen, als Kreis- 
ringe (Flichengestalten) gleicher Breite wie in den letzten Fallen 
verwendet wurden, die Ringe fast stets rechts in schéner Deut- 
lichkeit geschlossen gesehen worden. Eine Einschaltung einiger 
Versuche derselben Art in die angegebenen Reihen hatte sofort 
wieder den friiheren positiven Erfolg. Trotzdem blieb darauf- 
folgende Wiederholung der Versuche mit den zwei konzentrischen 
Kreislinien wieder ohne Erfolg. Da die Gréfsen der Netzhaut- 
bilder ‘gleich waren, so muls die Auffassung als zwei Kreise 
irgendwie stérend gewirkt haben. Eine Auffassung als Einheit 
stellte sich beim Patienten anscheinend nicht leicht von selbst 
ein. Eine absichtliche Herausfassung war von unserem Patienten 
auch nicht zu erwarten, einmal wegen seiner Ungetibtheit und 
weiter wegen der kurzen Betrachtungszeit. Sogar fiir sehr getibte 
Vpn. dtirfte die Aufgabe éfters milslingen — 

Man kann nun offenbar die Bindung der beiden Kreis- 
linien zu einer einheitlichen Gestalt dadurch in zwingender 
Weise erreichen, dafs man der zwischen ihnen gelegenen Fliche, 
ihrem ,Zwischenfeld“, eine irgendwie vom Untergrund ab- 
weichende Farbe gibt, so dafs sie nicht mehr als Teil des Unter- 
grundes aufgefafst werden kann, sondern selbst als gesonderte 
Gestalt hervortritt, die von den beiden Kreislinien begrenzt 
wird. Dabei ist der in der Regel dem Normalen sich von 
selbst aufdringende Eindruck nicht der, dafs man drei Ge- 
stalten hat: zwei Kreislinien und einen andersfarbigen Kreis- 
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ring, sondern der haufigere Eindruck ist der, dafs die Kreis- 
linien und ihr Zwischenfeld eine gestaltliche Bindung zu einem 
einheitlichen Ganzen eingehen. Es ist daher anzunehmen, dafs 
diese Auffassungsweise sich beim naiven Verhalten unseres 
Patienten auch in der Rege einstellt. 

Ich suchte ein fiir die Einheitsauffassung der beiden Kreis- 
linien giinstige Kinstellung durch eine etwas einfachere Versuchs- 
anordnung zuerzielen. Rote, ferner gelbe, schwarze, helle Kreis- 
ringe bestimmter Breite — aber ohne Begrenzung durch anders- 
farbige Kreislinien — wurden mehrmals hintereinander ex- 
poniert; dann wurden unversehens zwei rote Kreislinien, 
die ein mit den vorher exponierten Kreisringen  gleich- 
grofses Zwischenfeld einschlossen, geboten. Das Zwischen- 
feld zwischen den roten Kreislinien war in einer Reihe von 
Versuchen einfach der vorher exponierte andersfarbige Kreis- 
ring. Das Ergebnis war fast durchweg positiv. 
3eide Kreislinien wurden jetzt auch rechts in 
schéner Deutlichkeit geschlossen gesehen, genauer: 
Patientsah einen farbigen Kreisring, dervonzwei 
roten Kreislinien eingeschlossen war. Auch als in 
weiteren Versuchen die vom Untergrund abweichende Firbung 
des Ringes durch die Farbe des Untergrundes ersetzt wurde, 
womit wir also zum ursprtinglichen Versuch zuriickkehrten, 
blieb das Ergebnis positiv. Wenn vom Patienten auch keine 
genaueren Angaben tiber die Art seiner Auffassung — ob als 
einheitliche, von zwei roten Grenzlinien eingeschlossene Ring- 
gestalt oder als zwei rote Kreislinien — zu erlangen war, so 
diirfen wir doch mit grofser Wahrscheinlichkeit annehmen, 
dafs die Einheitsauffassung, d. i. die Auffassung als Flachen- 
gestalt, fiir den positiven Erfolg verantwortlich zu machen ist. 
Auf meine vorsichtige, nichts prajudizierende Frage nach der 
Beschaffenheit der rechten Seite erhielt ich die Auskunft: der 
grofse rote Kreis war rechts auch geschlossen. In einem anderen 
positiv ausgefallenen Versuch lautete die Antwort: der Ring 
war rechts auch ganz. | 

Dafs die Einheitsauffassung in irgendeinem niederen oder 
hdheren Bewulstseinsgrad an dem positiven Erfolg mitwirkte,. 
scheint mir auch daraus hervorzugehen, dafs wieder eine grifsere 
Anzahl yon Versuchen ein negatives Ergebnis hatte, als bei 
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weiterer Variation der Versuche der Gréfsenunterschied der 
‘beiden Kreislinien sich zu sehr vom optimalen Stadium fiir die 
Einheitsauffassung entfernte. Immerhin aber kamen jetzt 
auch bei gréfseren Unterschieden der Kreislinien, bei denen 
eine Einheitsauffassung nicht so zwingend ist, einige Falle mit 
positivem Ergebnis yor. Die rechte Seite des grofsen Kreises 
-erschien aber in der Regel ,schlechter“ als bei den kleineren 
Abstinden der Kreise voneinander. 


Das wichtige Ergebnis der Versuche mit kon- 
zentrischen Doppelkreisen ist also, dafs bei den- 
‘selben objektiven Verhialtnissen, namentlich der- 
selben Gréfse des Netzhautbildes, dietatsichliche 
Erweiterung des Gesichtsfeldes nach der ambly- 
opischen Zone hin, sowie weiterhin die zentrale 
Erginzung von der jeweiligen Gestaltauffassung 
abhinet. 


Es. sei in diesem Zusammenhang etwas niiher auf den oben ge- 
-schilderten Befund eingegangen, dafs bei einem zentral exponierten 
Kreis mit horizontaler Sehne eine totalisierende Gestaltauffassung weder 
fiir Kreis noch Sehne eintritt. Bei dem Kreis hatte man eine Ganz- 
gestalt nach den zahlreichen positiven Ergebnissen gelegentlich anderer 
Versuche ja erwarten kénnen. Fiir die Sehne liegen die Verhialtnisse 
allerdings nicht so einfach. Die Sehne ist eine gerade Linie, die wir 
bei isolierter Darbietung als nicht ergiinzbar fanden, die aber sehr wohl 
-ergiinzbar ist, wenn sie in eine ergiinzbare Gestalt als konstituierender 
Bestandteil eingeht, wie etwa bei den Sternfiguren. Es ist nun 
wenig wahrscheinlich, dafs bei einem ,.Kreis mit Sehne* die Sehne als 
ein dem Kreis gleichgewichtiger Bestandteil aufgefafst wird. Sie hat ja 
“mit der Kreisgestalt als solcher nichts zu tun. Die ungezwungene Auf- 
fassungsweise diirfte vielmebr sein: ,ein Kreis, der eine Sehne enthilt*, 
wobei also die Kreisgestalt das Hauptgewicht hat. Bei einer solchen 
Gewichtsverteilung wiire nun offenbar eine Ergiinzbarkeit des Kreises 
durchaus denkbar. Die Sehne miifste dann rechts irgendwo im Innern 
des Kreises enden. Das Ausbleiben der totalisierenden Gestaltauffassung 
‘bei einem Kreis mit horizontaler Sehne scheint deshalb: darauf zu be- 
ruhen, dafs im subjektiven Eindruck Kreis und Sehne zu sehr als zwei 
selbstiindige, nicht im Verhiltnis der Unterordnung stehende Dinge er- 
schienen und dafs auch hier, ahnlich wie bei den konzentrischen Doppel- 
kreisen, zentrale Erginzung zweier selbstandigen Gestalten jedenfalls 
sdie Grenze des Erreichbaren bei unserem Patienten tiberschritt. 
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d) Das Zustandekommen der totalisierenden Gestalt- 
auffassung in Form der Sukzessivgestalt. 


In allen Fillen totalisierender Gestaltauffassung, denen 
wir bisher begegnet sind, trat die zentral ergiinzte Figur 
simultan ins Bewulstsein und zwar sowohl bei den Hemi- 
anopikern als auch bei den Hemiamblyopikern, Es kam nun 
aber bei einem Patienten (D) wiederholt vor, dafs die erginzte 
Gestalt sukzessiv auftauchte. Die Simultangestalt war zwar 
bei diesem Patienten. der weitaus hiiufigere Fall; aber 
wihrend der mittleren und der letzten Periode, in denen er 
untersucht wurde und in denen in der Hauptsache nur noch 
der linke untere Quadrant blind war, anfangs vollstindig, 
spiter nur noch in seinem unteren Sektor, kamen neben 
Fallen von simultanem Auftauchen von Kreisringen und Kreis- 
linien auch wiederholt Fille zur Beobachtung, in denen die 
Kreise sukzessiv, mit, deutlichen Bewegungserscheinungen auf- 
traten. 

‘Die zur Beobachtung gekommenen Tatbestiinde waren fol- 
gende: Als Patient einmal aus 1 m Abstand einen hellen Kreisring 
von 15cm Durchmesser und 2 cm Breite betrachtete, gab er an: 
Es. war ein Ganzkreis. Aber zuerst sah ich die rechte Seite, 
dann kam die linke. Genauer beschrieben war es so, wie wenn 
ich ein Stiick Kreide nihme und zége den Kreis von oben 
anfangend tiber rechts herum nach unten und dann links hinauf. 
Es war ahnlich wie frither (im Frieden) die elektrische, kreis- 
formige Lichtreklame auf dem Rofsmarkt. Erst am Ende der 
Bewegung sah ich einen Ganzkreis.“ 

Im weiteren Verlaufe der Untersuchungen trat das suk- 
zessive Auftauchen nicht nur bei hellen, sondern auch bei 
farbigen und bei schwarzen, ferner bei kleinen und grofsen 
(bis 14 em Halbmesser) Kreisringen, sowie bei Kreislinien 


_(d. i. sehr schmalen Kreisringen) ein. 


Die Deutlichkeit des sukzessiven Auftauchens war nicht 
immer gleich. Vielmehr gab es von ihr die verschiedensten 
Grade, von vollster Deutlichkeit bis zum ginzlichen Ausbleiben 
der Sukzession, d.h. simultanen Erscheinen des Kreises. Im 
letzteren Falle war dann der Kreis ,auf einmal da“, ,,wie hin- 
gesetzt“. ‘In einem weniger deutlich ausgesprochenen Stadium 

Goldstein-Gelb, ,;Untersuchungen“ Bd. I. as : 35 
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(weder nach der Seite der deutlichen Bewegung noch der der 


-sicheren Simultaneitit) sah Patient einen ,Ganzkreis“, wulste 


aber nicht sicher, wie er kam. In wieder anderen Fallen 
»schien“ die Bewegung von oben tiber rechts herum zu er- 
folgen. Diese Bewegung war aber weit weniger ausgesprochen 
als friiher. ; 

Beztiglich der Deutlrchkeit verhielt sich die linke Seite 
des Ringes in den einzelnen Versuchen verschieden. Im 
Stadium der deutlichen Bewegung erschien sie manchmal 
gleichartig wie die rechte Seite, manchmal aber ,schlechter“ 
als diese. Finis 

Der Anfangspunkt der Bewegung lag meist oben, 
senkrecht tiber dem Fixationspunkt oder etwas rechts davon, 
in anderen Fallen an wechselnder Stelle im linken oberen 
Quadranten. In den letzteren Fillen ging die Bewegung zu- 
erst nach oben, dann tiber die rechte Seite nach unten und 
links hinauf. Der Kreis war dabei in den zuerst gesehenen 
Teilen nicht immer ,,besser“. Vielmehr wurde in mehreren 
Versuchen angegeben, dafs er, trotzdem er im (geschiidigten) 
linken oberen Quadranten anfing, rechts ,,besser“, stirker und 
farbenkraftiger erschien als links. 

In einer besonderen Versuchsreihe, bei der die Instruktion 
gegeben war, die Deutlichkeitsgrade in den verschiedenen 
Teilen der exponierten Figur zu beachten, gab Patient in allen 
Fallen an: Der Kreis fing links oben vom Fixationspunkt 
an und war im ersten Teil (d.1. im linken oberen Quadranten) 
blasser. Die rechte Seite war stirker und deutlicher, links 
unten war der Kreis wieder blasser. Die Bewegung lief rechts 
deutlich von oben nach unten. 

Ein sukzessives Auftauchen der beschriebenen Art (an 
Kreisringen) liefs sich bei ausgefiillten Kreisen (Kreisscheiben) 
nicht erzielen. : 

_ Wir miissen jetzt die Frage zu beantworten suchen, wie 
in unseren Experimenten der Eindruck der Bewegung 
entsteht. Man kann auf Grund unserer ersten Gesichtsfeld- 


‘aufnahme mit grofser Wahrscheinlichkeit annehmen, . dafs 


urspriinglich eine komplette homonyme Hemianopsie nach 
links bestand. Zur Zeit, als die jetzt in Frage stehenden Ver- 
suche vorgenommen wurden, war die Hemianopsie relativ weit 


(86, 120] 
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zurtickgegangen. Die wiederertiichtigten Gebiete waren aber 
zum grofsen Teil noch amblyopisch, Ob die rechte Gesichts- 
feldhilfte anfangs auch stiirker beeintriichtigt war, lafst sich 
nicht direkt feststellen. Aus gewissen Verlagerungserschei- 
nungen an Sternfiguren, bei denen die im rechten unteren 
Quadranten gelegenen Strahlen in den rechten oberen Qua- 
dranten verlagert wurden’, kann man, da sonst Verlagerungs- 
erscheinungen meist nur in amblyopischen Feldbezirken statt- 


finden, den Schlufs ziehen, dafs der rechte untere Quadrant 


urspriinglich auch irgendwie beeintriichtigt war und dafs er 
zum Zeitpunkt unserer Versuche in bezug auf Funktions- 
tiichtigkeit dem rechten oberen Quadranten noch nicht vdollig 
gleichwertig war. ; 

Auf Grund dieser anatomisch-physiologischen Verhilt- 
nisse wtirde sich die Entstehung von Beweeungserscheiungen 
mit Hilfe der M. Werrnemerschen Bewegungstheorie leicht 
Betrachten wir den Grundversuch bei 
Wertuemmer. Es werden zwei riumlich getrennte Objekte a 
und b tachistoskopisch in bestimmtem zeitlichen Interyall ge- 
boten. Dann tritt Bewegung von a nach b auf. Physiologisch: 
es werden zwei getrennte Netzhautstellen resp. ihre kortikalen 
Endstitten nacheinander in bestimmter Zeitfolge gereizt. Dann 
gibt es einen spezifischen, beiden Stellen iibergeordneten Er- 
regungsvorgang. 

Versuchen wir diese Tatsachen zuniichst zur Erklarung 
des yon unserem Patienten am hiufigsten beobachteten Falles 
anzuwenden, dals die Bewegung senkrecht oder schriig rechts 
tiber dem Fixationspunkt beginnt. Der rechte obere Quadrant 
ist der besterhaltene. Er spricht daher auf Erregung zuerst 
an. Der rechte untere Quadrant ist weniger funktionstiichtig 
und antwortet daher spiiter auf den Reiz. Der Effekt ist 
dann genau so, wie wenn verschiedene Objekte in einer 
gewissen Sukzession eingewirkt hitten. Die Vorbedingung 
fir die Entstehung eines Bewegungseindrucks ist damit erfiillt. 
Die Bewegung wird also rechts von oben nach unten gehen 
in dem Mafse, als die einzelnen somatischen Sehfeldelemente 
ansprechen. Wenn nun die Bewegung weiterschreitet ‘uber 


1 Vgl. den ersten Teil meiner Untersuchungen S. 273 ff. 
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den blinden linken unteren Quadranten resp. Sektor hinweg 
nach dem wieder funktionsfihigen linken oberen Quadranten, 
so dtirfte dies eine Wirkung der totalisierenden Gestaltauf- 
fassung sein, die sich hier auf die Bewegung miterstreckt. 

Dafs in einer Reihe von Versuchen der Bewegungsein- 
-druck in dem noch amblyopischen linken oberen Quadranten 
zuerst auftauchte, diirfte eine Wirkung der Aufmerksam- 
keitspostierung sein. Nach den Beobachtungen yon Brrur? 
u. A. spricht trotz objektiv gleichzeitiger Reizung eine auf- 
merksamkeitsbetonte Stelle friiher an, die Bewegung geht daher 
von ihr aus. In unseren Experimenten fallen im Moment der 
tachistoskopischen Darbietung Fixierpunkt und Aufmerksam- 
keitspunkt nicht zusammen. Es ist daher der von BrtHE 
(a. a.O.S. 3) beschriebene Fall der Trennung beider Punkte ge- 
geben. Auch die Angabe unseres Patienten, dafs der Kreis 
trotz seines friiheren Auftauchens in der amblyopischen Seite 
dort ,,schlechter“, d. i. blasser und weniger deutlich erschien 
als rechts, steht in Ubereinstimmung mit den normal-psycho- 
logischen Befunden yon Brerue: er konnte in seinen Versuchen 
das exponierte Objekt so abschattieren, dafs das Ende, auf 
dem die Aufmerksamkeit ruhte, wesentlich dunkler war als 
das andere, ohne dafs dadurch das friihere Auftreten des 
Lichtes an jener Stelle gestért und die Lichtbewegung von 
ihr aus nach den hellen Teilen hin beeintrichtigt wurde. 


Wir sehen also die an den Kreisringen aufgetretene Bewegungs- 
erscheinung als optisch bedingt an. Ahnliche Bewegungserscheinungen 
kénnen auch durch galvanische Reizung des Vestibularapparates 
ausgelést werden. So fand Hirzie’, dafs die Gesichtsobjekte wihrend 
der Stromdauer wie ein dem Gesicht paralleles aufrechtes Rad von der 
Seite der Anode nach der Seite der Kathode zu kreisen scheinen. Im 
Moment der Offnung andern sie ihre Richtung. 


Von Interesse ist vielleicht noch die Beantwortung der 
Frage, warum auch im rechten oberen Quadranten, in dem 
wegen seiner vollen Funktionstiichtigkeit ein gleichzeitiges 
Ansprechen erwartet werden miifste, die Bewegungserscheinung 


1 Beobachtungen wtiber die persénliche Differenz an einem und 
beiden Augen. Pfliigers Archiv 121 (1908), S. 1—12. 

2 Zitiert bei BArdxy und Wirrmaackx, Funktionelle Priifung des 
Vestibularapparates. Verl. y. G. Fischer, Jena 1911. S. 79. 
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auftritt. Wenn man darin nicht eine Wirkung der Aufmerk- 
samkeit sehen will in ahnlicher Weise, wie sie in den BEeTHE- 
schen Experimenten wirkt, kénnte man sie mit Kenken! damit 
erkliren, ,dafs eine Bewegung, die anfinglich vielleicht nur 
einen Teil einer Figur betrifft, immer mehr-auf die ganze 
Figur tibergeht, ja mitunter das ganze Gesichtsfeld zu_be- 
herrschen scheint und dort eine Bewegungstendenz bestimmter 
Richtung hervorruft*. Abnliches liegt im folgenden Versuch 
yon WertHEm™MER vor. Wird ein Strich ‘a und nach einer 
kurzen Zeit in einem gewissen riiumlichen Abstand ein Strich 


b geboten | I, so tritt Bewegung von a nach b ein. Wird 
a 


c 
; F . 2 | aie 
nun tiber dem a noch ein Strich ¢ mitexponiert b so wird 
a b 


e von der Bewegung des a irgendwie mitgerissen. 


Es diirfte dabei wohl so sein, dafs das WreRTHEIMERSche 
Ergebnis sich den Kernxrerschen Ergebnissen als den allge- 
meineren unterordnet. Denn mir scheint, dafs der Strich ¢ 
pur dann an der Bewegung sich beteiligt, wenn er mit dem 
unter ihm befindlichen Strich a irgendwie in gestaltlicher 
Bindung steht. Das Ausmafs des Mitgerissenwerdens dtirfte daher 
um so grofser sein, je grifser die gestaltliche Bindung zwischen 
ec und a ist. Danach wire auch durchaus verstiindlich, wenn 
KortE? bei einer Anordnung, worin der senkrechte Strich a 
oben und unten mit je einem Querstrich versehen war 
on oder | i starke Mitbewegung der Querstriche gegen b hin 
erhielt. Hier ist offenbar eine starke gestaltliche Bindung in 
der Auffassung als Doppel-T-Triger gegeben. 

Um zu priifen, ob sich an Normalen eive Bewegung der 
von dem Patienten D. beobachteten Art erzielen lassen 
wiirde, stellte ich einige Versuche mit den Herren A. GELB, 
K. GoxpstEin und mir selbst an. Ein Kreisring wurde in 2 ge- 
trennten Partien sukzessiv exponiert, wobei die erste Partie */,, 
die andere 3/, des Kreises enthielt. Ihre Stellung war so, dafs 


1 Korrxa, Beitrige zur Psychologie der Gestalt- und Bewegungs- 
erlebnisse I. Zeitschr. f. Psychol. 67, S. 384. 
= Korrxa, a. a. O., II. Zeitschr. f. Psychol. 72, S. 203/4. 
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bei Dauerbeobachtung beide Teile sich zu einem Ganzkreis 
schlossen. Die Versuche liefsen sich an unserem Tachistoskop 
nicht ausfiihren und wurden daher am Scuumannschen Tachisto- 
‘skop mit Fernrohrbeobachtung vorgenommen. Der eine Teil 
des Kreises stand dem Fernrohr gerade gegentiber und wurde 
durch den oberen Schlitz des Tachistoskops gesehen, der andere 
Teil stand seitlich und wurde durch ein vor dem Fernrohr 
angebrachtes total reflektierendes Prisma im Fernrohr ab- 
gebildet. Andere’ Versuche wurden mit einer Schiebervor- 
richtung durchgefiihrt. Es zeigte sich bei allen 8 Vpn., dafs 
neben anderen Bewegungserscheinungen, die uns hier nicht 
interessieren, bei einer gewissen Geschwindigkeit in der Auf- 
einanderfolge auch eine Bewegung des zuerst exponierten 
gréfseren Sttickes eintrat. Die Bewegung ergriff nicht blofs 
die Ubergangsstelle zu dem spater auftretenden Ringstiick, 
sondern ein gréfserer Teil der zuerst sichtbaren Partie war 
davon ergriffen im Sinne einer Hineinbewegung dieses Teiles 
‘in das an zweiter Stelle gebotene Ringstiick. 


An kreisfliachen liefs sich ein dem beschriebenen dhnliches 
sukzessives Auftauchen nicht erzielen. Dafiir trat aber eine 
andere interessante Bewegungserscheinung auf, und zwar in 
demselben Riickbildungsstadium der Hemianopsie, in dem 
Patient D. die Bewegungen an Kreisringen beobachtete. Bei 
zentraler Exposition eines hellen Vollkreises von 7 (resp. 9) em 
Durchmesser sah Pat. bei der 

1. Exposition ,ein Ei*; bei der 


2. Exposition ,einen Kreis, der aber links nicht rund, 


sondern abgeflacht war, allerdings nicht in einer geraden 
Linie“; in der 
3. Exposition ,ein Ei*; bei der 
! 4. Exposition endlich ,einen Vollkreis. Aber zuerst war 
es ein Ei, das sich dann zum Kreis dehnte und. zwar nach 
_beiden Seiten, ahnlich wie der Verschlufs an einem photo- 
graphischen Apparat“. 
Von diesen Ergebnissen ist nur das zweite aus idem ine 
logischen Zustand zu erkliren. . Die rechte, d. i. in der unge- 
schidigten Seite liegende Kreishalfte wird vollstiindig :tiber- 
schaut und erscheint daher als Halbkreis. Die linke Seite 
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des Kreises aber wird nicht ganz gesehen, weil ihre peripheren 
Teile bereits in die defekte Zone fallen. Der Kreis wird nach 
links hin auch nicht durch totalisierende Gestaltauffassung 
ergiinzt. Anscheinend wird in diesem Versuch alles Ge- 
sehene durch periphere Prozesse vermittelt. 

_ In den Versuchen 1 und 3 sieht Patient ein Ei“. Ebenso 
erscheint in 4. das Wahrnehmungsbild zuerst als Ei“. Aufser 


der linken erscheint auch die rechte Seite ver- 


indert, die sonst stets vollstindig. tiberschaut 
wird. Die Veriinderung der rechten Seite hat ihre Ursache 
in der Veriinderung der linken Seite. Sie andert sich iit 
dieser in gleichem Sinn. Es liegt hier ein ,,Kovarianten- 
phiinomen*? vor. ; 

Wir kénnten diese Erscheinung auch als ,nega- 
tive“ totalisierende Gestaltauffassung bezeichnen; 
denn durch den Gestaltprozefs wird ein durch periphere 


_ Prozessé in der Hirnrinde ausgelister Erregungsvorgang nicht 


von einem Wahrnehmungsbild begleitet, obwohl dies sonst 
stets der Fall ist. 

Ein Kovariantenphiinomen, aber jetzt in entgegengesetzter 
Richtung ¢ wie im yorigen Fall, liegt auch im weiteren Verlauf des 
V Sisk cies 4 vor. Das anfangs als ,,Ei“ erscheinende Wahr- 
nehmungsbild dehnt sich nach links und rechts zum Kreis. Es ist 
also offenbar so, dafs jetzt die Anderung der rechten Seite, die 
etwa im Sinne einer Ausdehnung der Aufmerksamkeit in aihn- 
licher Art wie bei den Macu-Betrurschen Versuchen erfolgt, 
eine Anderung der linken Seite setzt, und zwar nach dieser 
Seite jedenfalls durch totalisierende Gestaltauffassung (Er- 


‘ginzung). 

Die wichtige Frage, warum hier die Verinderung der einen 
Seite eine Veriinderung auch der anderen Seite bewirkt, kann 
mit Hilfe der M. Wertuermerschen Gestalttheorie beantivortet 
werden. In dem beschriebenen Kovariantenphinomen kommt 
niimlich das schon’ wiederholt erwihnte WerrTHErersche 
‘Gestaltgesetz zum Ausdruck, dafs ein optisches Wahrnehmungs- 
pild stets dahin tendiert, eine Oe a a mee Gestalt® zu 


‘ 
‘ 


1 Jaenscu, Uber die Wanmehioung iOS Banines. Zeitechr. ie pre 
Ergbd. 6 (1911). the SENS AE og ERY oS Ae 


. «2 re Ls be, 
= : ng .? oe Tat bt 
oe » P jh . 
“ he 
é A = “ 
\ 
, wT 20 18, ee Ned ean 
lcfawyht play) 94 i-syyyh tri wg jus Ai { adel Danes 
f A na A hai 2 yar ee! Lt ag ae | ae 
; | ha a sibs. strai fous). eine ‘tee cao oe 1dr = : 
t | : ies ian ; 
: . incaesa Vani’ 141 F wwaBe Whe 10 many Boa wiridon? aghs silfda’ 
leds ee ; . i "it ireh a a K : 


: : me a ? vitae Aw » qa ith Aorel. ohare: iba ‘eae 
: Sa oe ; a= ae ee a. sllovwen't ma Prey | $ nsbavialditellot i t ier 
ray Oe! : oe A a one ry code? cyto fin. ubetew- achat ry “4 yr : 
{ : , 7 . » . > , at ig site Ligh ito oigiva ma ah a ge vat se 

é , nw; ‘ DTEa _ 7 “ . ey vba : 

2 i.) | 4 hia nid, oat Oth. dergeood optomgmurga well pane 

> | on } A} TEM a q » : ri 
%, red 7m ~ nena - jy tob ot Tieyebtlaieass) oneal 


+ | *gecneaaile” t motcoaed beeen eeb Bragriratl 
A ie “ ' ve | ; @ lol! dota Biwi pooygawntl gf 
on hn ; uelnaee 49 ny 4 ' : c 
ore retinpor Verh a. eager dt" riabirolustlira 1ela orb 
; tt b gos ton! aneb | a ion PR 4 te sachs fess ieee sol) te ‘ata 
— | eres 9 ‘ nas @ osfiv'D nageih yarrys wotlekunt th dey ‘ 
4 mT , iDth wad ch auerod asst 
Ay F ont a | les cae anstodes, al 
ya ; ' i Uae “ bi : cial oF ae. | Pe ap “he a ye wi 
+A poh 2atqe 
' wy uidatiwus ave MD cit H waaiad 7 ancuitey vboesd piphwianals dioil gvdoalied - io iaahts 
4 : sien tt f a ee a - cncsidals wad tode Lew viitntk eolgete 4 dlotet saioone vi ae 
EAP Ace ant ale a ern oe ; i ni rao a ars bet Tie aunadoioronyaoirnell ue 
’ he "i = j ‘ , | realy on abt Fae Ac sn, wb. nrmik : bees if xe 
is La ew i ey. i es wif ‘ « : - : # 
‘ 4 4 ‘ ‘ i 5) wil - gti seid Sindh’ cogdieiag dh on. mor 
of 4 oo 2 ifasi ; ‘ 
ue ré Mines pul. A whp 4 oe @ Agar) ¥ ner bona arent " on iS 
, . ; a 3 ‘ : ne | ' z _ - ae ied’ 
me ene a ase Ose oi i, woth } — ab ie ay Cie 
eit wy 4 if wad suGgese: snio a aa ae hb, ‘e 
| ’ ; , ” sidbul) - ath f day nfoia cant 1 BSL 
: ata BS) Me ai dove pert 
— , i 7} 4 7 me ‘ve : 
t : ) f f i v a = fa y 7 - 7 fi I 
a is tah ¥ te a A rr / “ ny ~s y areet new i , (7 a A 7 and au i 
at Jdriwed et +8 acretuen rat “ipsa puiatiludes V etic oie pas: ape L; 
"he e 4 ie : > i 
job teiad aoa iitnes a riety : ie M sob elit tia * Taw cece 


9. 
2 
a. 


anand niin Toe wnl sal Ute) 40g { yuh ni vo oa ail 
ede venmifaiea W Oj il2 sl< imo taly dei 
wens ol fret) » Le ol yits by Rg fe Sete shanvy alas 

“Heel Oem Int sea. bei — ia dab are bite 
i 


ru rs 
> eae 


> 


544 Saetn  e Wilhelm Fuchs. ~ 186 126} 


werden. Offenbar’ ist. ein links abgeflachter Kreis, dessen 
Grenzlinie zudem nicht gerade verliuft, sondern sich mit 
einem nach aufsen gewélbten Bogen der Kreisform nihert, 
keine ,gute Gestalt“. Sind die dem Wahrnehmungsbilde zu- 
grunde liegenden Erregungsyerhiiltnisse infolge der Amblyopie 
links derart, dafs leicht die linke Seite des Kreises ausfallt, 
dann legen fiir die Uminderung der ,schlechten Gestalt“ 
eine ,gute“ offenbar zwei Wege vor: 1. Es entsteht ein ae 
kreis, indem die linke Seite durch totalisierende Gestaltaut- 
fassung sich im Sinne eines Ganzkreises vervollstiindigt, oder 
2. die Erregung wird auch rechts gleichsam nach dem senk- 
rechten Durchmesser hin gezogen, so dafs die charakteristische 
Eiform (genauer wohl Ellipse) entsteht. 


5 . i. a4 . < . 

Kine genaue Beschreibung der siimtlichen sich dabei voll- 
ziehenden Anderungen des Wahrnehmungsbildes. wiire natiir- 
lich nur von einer getibten Vp. zu erhalten. 


Der mit einem Teil dieser Erscheinungen verbundene Be- 
wegungseindruck kommt dadurch zustande, dafs die peripheren 
Teile spiter ansprechen als die zentralen, in ahnlicher Weise 
also wie in den Macu-Brerueschen Versuchen. Korrxa und 


KeEnKEL (a. a. O.) haben diese Bewegung als y-Bewegung be- 
zeichnet. 


Ill. Kapitel. 
Die totalisierende Gestaltauffassung beim Normalen. 


1. Die totalisierende Gestaltauffassungimblinden 
Fleck, sowie in der Fovea im Dimmerungsséhen. 


Die von uns an-Hemianopikern und Hemiamblyopikern 
erhaltenen Versuchsergebnisse harmonieren teilweise mit ahn- 
lichen Erscheinungen, die man schon lange am blinden Fleck 
beobachtet hat. Der Hemianopiker, der in der blinden Seite 
kein Schwarz sieht, hat auf der geschddigten Seite. gleichsam 
einen grofsen blinden Fleck; éhnlich verhalten sich diejenigen 
Zonen des hemiamblyopischen’ Gesichtsfeldes, in denen die 
- Patienten bei gewissen Versuchsbedingungen tunbonegtom Ob- 
jekt, fachistoskopischer poe) pe sehen. : 


* 


f 
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Man hat die zahlreichen am blinden Fleck beobachteten Erschei- 
nungen in der bisherigen Literatur noch, nicht vom Boden der Gestalt- 
theorie aus betrachtet und ist daher auch zu keiner befriedigenden Er- 
klirung gekommen.! Die Erklarung kann nur yon gestalttheoretischen 
Gesichtspunkten aus geliefert werden. 

Die Erginzungserscheinungen am blinden Fleck haben gegenitiber 
den entsprechenden Erscheinungen im geschiidigten Gesichtsfeld unserer 
pathologischen Fille den Vorteil, dafs sie nicht nur bei kurzzeitiger 
Betrachtung, ferner bei dauernder Betrachtung im Nachbild, sondern 
auch bei Dauerbeobachtung im Vorbild auftreten. Die Versuche, aber 
die ich im folgenden berichten werde, sind durchweg Versuche mit 
dauernder Beobachtung. 


» Ich erwaihne zunichst einige charakteristische Beispiele 
aus der Literatur: 

a) Kine der bekanntesten Tatsachen ist, dafs der blinde 
Fleck auf gleichmifsig gefiirbtem Grund nicht sichtbar ist. 
Es erscheint uns yielmehr der dem blinden Fleck entsprechende 
Teil des Feldes von der Farbe des Grundes ausgefiillt. 

b) Lafst man die Sehfeldliicke auf gedrucktes Papier 
fallen, so erscheint sie, wie man es gewObnlich ausdriickt, mit 
Druckschrift ausgefiillt, die man aber nicht lesen kann. 

c) Geht irgendeine gerade, helle oder dunkle oder farbige, 
mehr oder weniger breite Linie durch den blinden Fleck, so 
wird sie nirgends unterbrochen gesehen. Ist die Linie an 
Stelle des blinden Flecks objektiv unterbrochen, so erscheint 
sie gleichfalls als durchgehende einheitliche Linie und zwar, 
wie die meisten Beobachter angeben, durchaus unverkiirzt. 

d) In gleicher Weise gelingt die Ergiinzung, wenn eine 
Kreislinie mit ihrer Peripherie durch den blinden Fleck geht, 
desgleichen wenn von einer Kreisfliiche Teile auf die Sehteld- 
liicke fallen. Interessant ist hierbei die Angabe von Hetm- 
Hourz*, dafs eine Kreisfliche, die nahezu ganz vom blinden 


1 M. Wertuemmer hat, wie mir mitgeteilt wurde, vor mehreren 
Jahren eingehende Versuche iiber den blinden Fleck yon gestalttheoreti- 
schen Gesichtspunkten aus angestellt. Eine Veréffentlichung ist noch 
nicht erfolgt. Die Versuche sind mir unbekannt geblieben. Die folgen- 
den Ausfiithrungen sind daher unabhingig von WeRTHEDIER. Sie ergaben 
sich aber als spezielle Konsequenzen der M. Werrnxenierschen Gestalt- 
theorie, deren Grundanschauungen’ und Betrachtungsweisen ich in 
meinen Untersuchungen fortgesetzt verwendet habe. 

2 Physiol. Optik, III. Aufl. (1910), Bd. III, S. 175. 
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Fleck gedeckt wird, deren Rand man aber ringsum sehen 


kann, als ausgefiillte Kreisscheibe erscheint, deren Farbe 
tiberall die Farbe des tiberragenden Randes hat, selbst wenn 
von diesem nur ein schmaler Streifen aufserhalb der Liicke 
liegt. Ja, wenn die Kreisscheibe von eng bedrucktem Papier 
geschnitten ist, so glaube ich sie in ganzer Ausdehnung mit 
Buchstaben bedeckt zu sehen . . .* 

Als Erklarung ftir die Ausfiillung des -blinden Flecks 
nimmt KE. H. Weser’ einen ',,reinen Vorstellungsakt“ an, der 
so erfolgt, wie es am ,einfachsten“ und ,wahrscheinlichsten* 
ist. Nach VorKmann® wird die Liicke im Sehfeld durch einen 
»Akt der Einbildungskraft* ausgefiillt. Hepmnonrz schliefst 
sich dieser Auffassung an, fiigt aber noch hinzu, ,dafs diesem 
Akt der Einbildungskraft nicht die volle Evidenz der sinn- 
lichen Anschauung zukommt*. Er bezeichnet ferner als ,,eines 
der hiibschesten Beispiele, was Vorkmann fiir diese Erginzung 
durch die Einbildungskraft anftihrt ... dafs, wenn man die 
Liicke auf die bedruckte Seite eines Buches fallen lafst, man 
sie mit Druckschrift ausgefiillt zu sehen glaubt, die man freilich 
nicht Jesen kann. ... Die Titigkeit der Einbildungskraft geht 
‘also keineswegs corae dafs dadurch die fehlende sinnliche 
Empfindung ersetzt und vorgetiuscht wiirde“.® : 

Im Gegensatz zu WrebER und Hetmuorrz lehnt Wrrricx * 
jede Erklarung durch Phantasietiitigkeit ab. Ihre Unwahr- 
‘scheinlichkeit haben ihm hauptsiichlich folgende ,,Versuche 
im grofsen* gezeigt. Durch Ubung ist es ihm nach und nach 
leicht geworden, irgendeinen etwas hervorstechenden Teil seines 
‘Gesichtsfeldes, z. B. in Gesellschaft den Kopf eines Sprechenden, 
im Theater den Kopf eines Schauspielers vollig zum Ver- 
schwinden zu bringen. Allein, wenn ihm nun auch die Ziige 
‘des unsichtbaren Kopfes noch so bekannt waren und wenn 
sie auch mit gréfster Lebhaftigkeit in seimem Gediichtnis auf- 
tauchten, wenn er sich ferner auch noch so deutlich das Mienen- 

_ spiel des eprechenden vorstellen SES so gelang es thm ee 


1 Zitiert bei Wirticu, Studien ‘aber den blinden Fleck. Se sensi 
“9, Ill. Abt. (1863), S. 33. ; 
} * Zitiert bei Hetmuorrz, a. a. 0. Ss. 174, (fear arn 
3 Heumsovrz, a. a. O. §. 174. PB re, ; PRICE 
2a. a. 0. 'S. 34. webs aes wes Inge RA Sete ag eo Ref 
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eine wirkliche Gesichtsvorstellung des Kopfes vorzuphantasieren. 
Vielmehr schloss sich tiber dem kopflosen Rumpf die Liicke 
seines Sehfeldes mit all den Nindriicken, die die benachbarten 
Teile des Optikus von aufsen empfanden. ‘ 
Wirtica leugnet tiberhaupt jegliche Ausftillung des blinden 
Flecks; denn er fandin ausgedehnten Versuchen, ,,dafs unter allen 
Umstiinden unser Gesichtsfeld . . . um so viel an Ausdehnung 
verliert, als der dem Optikuseintritt entsprecbende Teil desselben 
erfordert“. Die Herstellung der Kontinuitit des Bildes erklirt 
sich nach ihm daraus, dafs sich ,,die den Optikusquerschnitt 
umgebenden Erregungszustiinde aneinanderreihen*. Mit der 
von WirrticH hier herangezogenen Beobachtung werden wir uns 


‘spiiter nochmals eingehend zu beschiiftigen haben. Hier sei 


nur kurz tiber einige seiner Versuche berichtet. Betrachtet er 
zwei durch einen gewissen Abstand voneinander getrennte 
weifse Quadrate auf dunklem Grund, so dafs ihr Abstandsfeld 
in den blinden Fleck fallt, so riicken ihm beide Quadrate zu 
einer hellen Fliche zusammen, und zwar stets unter bedeutender 
Verkleinerung des Abstandes zwischen der linken Seite des 
ersten und der rechten Seite des zweiten Quadrates, 

Ebenso sieht Wirrich eine gerade Linie verktirzt, wenn 
ihre Mitte in die Sehfeldliicke fallt. Die Linie erscheint aber 
in der Mitte geschlossen. 

Schiebt er in gleicher Weise zwei parallele weifse Papier- 
streifen auf dunklem Grund nach und nach tiber den blinden 
Fleck, bis eine zwischen den Streifen gelegene farbige Scheibe 
verschwindet, so erscheinen die Streifen nicht mehr parallel. 
»Sie riicken in ihren mittleren Teilen um so mehr aneinander, je 
weiter man mit dem Auge abgeht, d. h. ein je gréfserer Ab- 
schnitt der Sehfeldliicke auf die hellen Streifen projiziert wird 
— yorausgesetzt, dafs man die Linien horizontal vor das Auge 
bringt. Werden die Linien vertikal gestellt, so ist die An- 
‘niiherung so bedeutend, dafs man kaum einen Zwischenraum 
wahrnimmt.“ 

Weitere Versuche ahnlicher Art sind von Wirricn und 
Heumnoxrz (1. c. 174 ff.) beschrieben. 

Aulser Wirricn beobachtet auch Funxr gleiche Erschei- 
nungen, wiihrend andere Beobachter, welche die gleichen Ver- 
suche angestellt haben, wie Hznmuonirz, Vorxmann, E, H. Weser 
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keine Abstandsverminderung wahrnehmen. Letzteres ist auch 
sicher bei der gewodhnlichen Betrachtungsweise der meisten 
Menschen der Fall. 

In neuester Zeit kommt Hemz Werner in seinen ,Unter- 
suchungen tiber den blinden Fleck“! wieder auf einen dbn- 
lichen Standpunkt zuriick, wie ihn Wirricn und Foyxer ein- 
nahmen. Er gibt sogar graphische Methoden an, nach denen 
sich die durch den Ausfall in der Sehfeldlticke bedingten Ver- 
aénderungen und Verzerrungen der Figuren im voraus_ be- 
stimmen lassen. 

Worauf die yon der Norm abweichenden Beobachtungen 
von Wirtich und Funke, deren Richtigkeit ich durchaus an- 
erkenne, beruht, kann an dieser Stelle nicht erértert werden. 
Ich komme in einer spiteren Untersuchung darauf zurtick. 

Wenn wir an der Stelle des blinden Flecks keine Liicke 
an den Objekten wahrnehmen, auch keine der objektiven 
Grofse des Flecks entsprechende Verkleinerung beobachten, 
so kann dies im Sinne unserer in dieser Arbeit vertretenen 
gestalttheoretischen Anschauung nur auf der Wirkung eines 
Gesamtprozesses beruhen, der sich in der gleichen Weise ab- 
spielt wie bei der totalisierenden Gestaltauffassung der Hemi- 
anopiker und Hemiamblyopiker: unter der Wirkung der 
Gesamtgestalt, die in der Umgebung des Fleckes 
vorherrscht, wird die Liicke ausgefiillt, so dafs 
an Stelle der Lticke die betreffende Gestalt ,nicht 
anders als in den tibrigen Teilen* erscheint. 

So wird in den oben S. 545 angefiihrten Beispielen a) 
und b) die Fliiche an Stelle des blinden Fleckes im Sinne der 
tibrigen Teile ausgeftillt, so dafs man den Eindruck einer 
tiberall gleich beschaffenen Ganzflichengestalt hat. Im Bei- 
spiel c) erfolgt die Erginzung der geraden Linie im Sinne 
der ,,wirklich“ gesehenen Teile (desgl. die Ergiinzung des 
Hintergrundes). Die Ergiinzung ist auch hier eine Gestalt- 
angelegenheit. 


Die Erginzung der geraden Linie im blinden Fleck widerspricht 
nicht der in unseren pathologischen Fallen hiufig konstatierten Tatsache, 
dafs eine gerade Linie nicht erganzt wird. Am blinden Fleck wird nur 


1 Pfliigers Archiv 153 (1913), S. 475 ff. 
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ein inneres Stiick der geraden Linie erginzt, wihrend die Erginzung, 


genau wie in unseren pathologischen Fallen, unterbleibt, wenn ein Ende 
der geraden Linie in den blinden Fleck hineinragt. Dann wird die 
Linie verkiirzt geschen. (Der Fall, dafs yon einer geraden Linie nur 
ein Mittelsttick in die blinde resp. amblyopische Zone fiallt, lafst sich 
beim Hemianopiker resp. Hemiamblyopiker nicht yerwirklichen.) 


Wie wenig die Ausfiillung mit der von E. H. Werner 
angenommenen ,,Einfachheit“ und » Wahrscheinlichkeit* zu tun 
hat, zeigt sich in dem schon von Vorkmayyn erwiihnten Ver- 
such, in welchem qualitativ verschiedene Reize gleichzeitig in 
die unmittelbare Umgebung des blinden Flecks gebracht 
werden, etwa ein Kreuz aus verschiedenfarbigen Schenkeln, 
dessen Kreuzungspunkt durch den blinden Fleck geht. (Ist 
das Kreuz einfarbig, so glaubt man auch den Kreuzungspunkt 
der beiden Balken zu sehen.) Hierbei behaupten VoLKMANN 
und die meisten anderen Beobachter, die diesen Versuch an- 
gestellt haben, dafs bald der horizontale, bald der veriikale 
Schenkel durchzulaufen scheine. Wurricu (S. 29) ftigt als 
Merkwiirdigkeit hinzu, dafs ihm vorwiegend der horizontale 
‘Schenkel durchzulaufen scheine, einerlei, welche Farbe er hat. 
Durch Verkiirzung der horizontalen Schenkel dagegen lefse 
es sich erreichen, dafs auch der vertikale Schenkel als durch- 
gehend gesehen werden kénne. 

Vom Boden der Gestalttheorie aus kénnen wir sagen, 
dafs derjenige Schenkel durch den blinden Fleck 
hindurchgeht, diesen dabei ausftllend, der am 
schirfsten als gesonderte Gestalt sich aufdringt 
resp. herausgehoben wird. Dies gelingt im allge- 
meinen am leichtesten an dem horizontalen 
Schenkel, weilseinenach dem Fixationspunkt hin 
gelegenen Partien in einem erhéhten Deutlich- 
keitsgrad erscheinen, der sich dann durch An- 
gleichungswirkung auch auf die peripheren Teile 
erstreckt und daher einen héheren Prignanzgrad 
der Gesamtgestalt des horizontalen Streifens zur 
Folge hat. Sobald man durch scharfes aktives 
Herausfassen den vertikalen Schenkel zu einem 
hoheren Deutlichkeitsgrad erheben kann, oder 
ihm sonst eine Vorherrschaft im Bewufstsein zu 
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geben vermag, etwa indem man ihn linger oder 
breiter oder mit eindringlicherer Farbe wiaihlt, 
mufs er die Farbe der Sehfeldliické bestimmen. 
Die Ausfillung der Liicke hangt demnach nur von 
der betatigten Gestaltauffassung ab. Die Aus- 
fillung srichtet ‘sich -also}/“sobald die Heraus: 
fassung der betreffenden Gestalt gelingt, nicht 
danach, wie:sie ,am einfachsten und am wahr- 
scheinlichsten“ ist, sondern es lafst sich ye nach 
den objektiven Gestaltbedingungen und subjek- 
tiven Gestaltauffassungen die Art der Ausfiillung 


voraussagen; sie ist etwas durchaus Gesetz- 
mafsiges.} 


Bei diesen aktiven und passiven Gestaltauffassungen wird das 
(objektive) Krenz meist nicht als Kreuzgestalt aufgefafst. Wenn der 
horizontale Schenkel sich hervordringt, resp. herausgefafst wird, ist er 
entweder eine vollkommen selbstindige Gestalt, die mit dem senkrechten 
Balken gestaltlich nichts zu tun hat, also mit diesem nicht eine Bindung 
zur kreuzgestalt eingeht, oder (wenn dies doch der Fall sein sollte) das 
Kreuz wird in einer mehr oder weniger »gespannten Art“ (K6uuer) er- 
lebt. Es kénnte allerdings auch zu einer relatiy priignanten Ganzgestalt 
des Kreuzes kommen, das dann wegen der gréfseren Deutlichkeoit des 
horizontalen Schenkels in bezug auf diesen zentriert wire. Da er die 
Schwerlinie der Kreuzgestalt ist, so bestimmt er in diesem Fall auch 
die Ausfiillung des blinden Flecks. 


Von besonderem theoretischen Interesse ist noch der 
bereits angefiihrte Fall, dafs man bei Betrachtung einer 
bedruckten Flaiche den blinden Fleck mit Buch- 


* Wenn die Art der Ausftillung der Sehfeldliicke yon der Gestalt- 
auffassung abhiingt, wenn es ferner auch von der Gestaltauffassung ab- 
hangt, ob tiberhaupt eine Ausfillung stattfindet — die Sichtbarkeit des 
blinden Fleckes bei geeigneten Versuchsbedingungen und bestimmter 
yAufmerksamkeitsrichtung* ist nichts anders als eine Zerstérung der 
einheitlichen Gesamtgestalt, zu welcher vorher der ausgefiillte blinde 
Fleck gehérte —, so hat auch Vorkmayn nicht recht, wenn er (S. 39, bei 
Gelegenheit eines bestimmten Versuches) sagt: ,beide Phinomene (die 
Ergainzung der Sehfeldliicke durch die Kreislinie oder durch die Farbe 
des Grundes) treten abwechselnd auf und sind nur in sehr unvoll- 
kommenem Maflse dem Willen unterworfen‘. Vielmehr sind beide sehr 
wohl vom ,,Willen* abhingig, insoweit nimlich, als die eine oder die 
andere Gestaltauffassung betitigt wird, resp. gelingt. 
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staben ausgeftillt sieht, die man aber nicht lesen 
kann, weil er zeigt, was und in welchem Sinn tiberhaupt 
ergiinzt werden kann. Wir wollen ihn daher etwas genauer 
analysieren. Wenn wir eine bedruckte Fliche betrachten, sO 
kénnen wir bei bestimmtem inneren Verhalten ganz bestimmte 
Gestalteindriicke von ihr haben, etwa in folgenden Typen: 

J. Sie erscheint uns als einheitliche Gestalt, wenn diese 
auch nur den allgemeinen Charakter ,,Fliche* tragt, die ent- 
weder diffuse oder auch bestimmte Grenzen hat und im Innern 
mehr oder weniger vergraut aussieht. Buchstaben und Worter 
werden bei dieser Auffassungsweise nicht gelesen, wohl aber 
ist in diesem Fall eine Ergiinzung im blinden Fleck méglich, 
allerdings nur der Fliche als solcher. 

2. Kine andere Auffassungsweise ist jene, bei der sich helle 
und dunkle Streifen in bestimmter Anordnung bemerkbar 
machen. Der Ganzfliicheneindruck kann dabei noch erhalten 
bleiben, wird aber in einer mehr _,,gespannten Art™ erlebt, 
oder er ist tiberhaupt nicht mehr vorhanden. Dann sind die 
dunklen und hellen Streifen, besonders leicht die ersteren, 
selbstiindige Gestalten, die entweder noch in mehr oder weniger 
enger ,,Bindung“ untereinander, sowie mit der See ae 
weiteren Umgebung stehen, die aber im Extrem auch als 
selbstindige Gestalten fiir sich erscheinen kénnen. Ein Lesen 


“von Wortern und Buchstaben ist bei dieser Auffassungsweise 


im blinden Fleck nicht miglich, wohl aber ist dort eine Er- 
giinzung der Streifen méglich. 

| 3. Heben sich einzelne Worter oder Buchstaben aus den 
2eihen ab, so ist ein weiterer Zerfall der vorher vorhandenen 
Gestalten gegeben. Man erlebt jetzt mehr oder weniger zahl- 
reiche, fiir sich durchaus selbstiindige Einzelgestalten, die mit 
der Flichengestalt (1) oder Zeilengestalt (2) nichts zu tun 
haben. Ein ,,Lesen‘ yon Wértern oder Buchstaben kann jetzt 
stattfinden. Ein ,,Lesen hat also unausbleiblich ein 
Zerfallen der Gesamtgestalt der ,Fliche“* und 
der ,,Streifen“ zur Folge. Aus diesem Grund kann auch 
die zur Ausfiillung des blinden Fleckes dienende Druckschrift 
nicht gelesen werden. Ein Lesen im blinden Fleck wirde 
bedeuten, dafs die’ allein erginzbare Flichen- oder Zeilen~ 
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BHO aN en eee <Wilheln Fuchs. ~~ [86, 134] 
gestalt zerstért und dafs ein kleineres Einzelobjekt, das nur 
in den blinden Fleck fallt, gesehen wird. 


Es spricht nicht gegen die Tatsache, dafs man die im blinden 
Fleck unter gewissen Bedingungen erscheinende Druckschrift nicht 
>lesen“ kann, wenn man ein Wort, von dem Teile in ‘den blinden Fleck 
fallen, noch richtig auffassen kann. Denn einmal kann ja ein Wort be- 
reits aufgefafst werden, wenn nur ein Teil gesehen wird, zum anderen 
besteht das Lesen, wie zuerst Scnumann gezeigt hat! in der Regel in 
der Reproduktion des akustisch-motorischen, nicht aber des visuellen 
Bildes (vgl. dazu die tthnlichen Ausfiihrungen S. 489). 


Das Nichtlesenkénnen einer Schrift an der Stelle des 
blinden Fleckes beweist also nichts gegen die Tatsache, dafs 
man an seiner Stelle tatsichlich etwas wahrnimmt. Es handelt 
sich nach unseren Ausftihrungen nicht um das ,,Dafs‘‘, sondern 
um das ,,Was‘. Daher sind die Folgerungen, die Heumuourz 
u. A. aus dem Nichtlesenkénnen der Druckschrift ziehen, nim- 
lich dafs man am blinden Fleck ,nichts‘‘ sieht, nicht richtig. 

Noch weniger ist es ein Beweis gegen die Tatsache, dafs 
am blinden Fleck Gesichtseindrticke ausgelést werden, wenn 
man, worauf namentlich Hermuoirz und AuseErt hinwiesen, 
bei ,Aufmerksamkeitshinlenkung“ an seiner Stelle 
ynichts‘ sieht. Die Aufmerksamkeit spielt hier eine ahnliche 
Rolle wie bei optischen Tauschungen. Betrachten wir etwa die 
Mitier-Lyersche Figur (2—<). Die Tatsache, dafs man durch 


»Aufmerksamkeitshinlenkung“ die véllige Gleichheit der mitt- 
leren Linien konstatiert, beweist nichts dagegen, dafs man sie 
bei naiver Betrachtungsweise, die hier stets auf die Auffassung 
der Ganzgestalt geht, verschieden grofs sieht. Die ,,Aufmerk- 
samkeit“, die jenen Erfolg hervorbringt, zerstért die ursprting- 
liche Gesamtgestalt, auf die es allein ankommt.”? Ahnlich 
ist die Wirkung der ,Aufmerksamkeit* gegeniiber 
den Eindriticken am blinden Fleck zu deuten: die 
bei naiver Betrachtung erginzte Flaichen- oder 
Liniengestalt wird durch jene Aufmerksamkeits- 


1 Vgl. u. a. Psychol. Studien I. Abt.; 2. Heft (1908). 
2 Wir haben bereits an friiherer Stelle darauf hingewiesen, dafs 
das Aussehen und der Wirkungsgrad eines optischen Gebildes durch 
_ sein Eingehen in eine bestimmte Gestalt verindert wird, also auch, bei 
derselben objektiven Anordnung, je nach der Gestaltauffassung. | 
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hinlenkung zerstért zugunsten anderer Gestalt- 
eindrticke. Die Tatsache, dafs diese Zerstérung nur unter 
grofsen Schwierigkeiten, meist nur nach besonderer »Ubune®, 
vielen Menschen daher tiberhaupt nicht gelingt, beweist, wie 
sehr die Gesamtgestaltprozesse im normalen Organismus ver- 
ankert sind. 

Die Tatsache der totalisierenden Gestaltauffassung am 
blinden Fleck der Normalen liefert uns wieder einen schiitzens- 
werten Beitrag zu unserem gestalttheoretischen Standpunkt, 
der charakteristische Gesamtgestaltprozesse (¢-Prozesse im Sinne 
Werruemers) als urspriinglich gegeben annuimmt. Da sich 
nach dieser Theorie die Wahrnehmungen nicht erst auf ,.Emp- 
findungen*, die zuerst gegeben sind, aufbauen, sondern da 
diese Theorie umgekehrt die Empfindungen als Produkte der 
Analyse ansieht?, die zu einer Zerfillung der urspriinglich 
vorhandenen Gesamtprozesse ftihrt, so bereitet ihr auch die 
Lésung der Frage keine Schwierigkeit, wieso im Wahrnehmungs- 
bild etwas gesehen wird, dem keine durch den iiufseren Reiz ver- 
mittelte ,, Empfindung~* entspricht. Bei Annahme von spezifischen 


‘Gesamtprozessen fallt die Notwendigkeit einer strengen Reiz- 


eebundenheit weg. 

Die Ausfiillung des blinden Fleckes in einem bestimmten 
Sinne erfolet am besten dann, wenn seine , Umrandung tiberall 
eleichartig erregt wird“. *. Sie gelingt ferner noch relativ leicht, 
wenn gewisse zwingende Gestalten, z. B. ein zweifarbiges Kreuz, 
in geeigneter Weise zum blinden Fleck liegen. Dann erfolgt 
die Ausfiillung in der Farbe der herausgefafsten Gestalt. Dabei 
haben wir auch hier noch den Fall, dafs die Reize an den 
Grenzen des blinden Fleckes einwirken kénnen. Diese Be- 
dingungen bieten zwar fiir die Ausfiillung die giinstigsten Ver- 
hiltnisse. Sie sind aber nicht unbedingtes Erfordernis. Wenn 
niimlich tatsiichlich die Ausftillung des blinden Fleckes 


1 Man vergleiche dazu etwa die Ausfiihrungen von KorrKa, Psycho- 
logie der Wahrnehmung, Die Geisteswissenschaften, Heft 26 u. 29 (1914), 
ferner Beitr. zur Psychol. d. Gestalt- u. Bewegungserlebnisse, Zeitschr. f. 
Psychol. 73 (1918). ee 

2 K. L. Scuarrer, Uber die Kongruenz des psychophysiologischen 
Verhaltens der unerregten Netzhautgrube in der Dimmerung und des 
blinden Fleckes im Hellen. Pfliigers Archiv 160 (1915), S. 579 
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dann und nur dann zustandekommt, wenn er einer Ge. 
samtgestalt irgendwelcher Art zugehért, so mufs 
an seiner Stelle ein Eindruck auch dann ausgelist 
werden, wern man eine Gestalt aus getrennten 
Elementen gibt, wie wir sie etwa in den Punktfiguren vor 
uns haben. Die Gesamtgestalt, in der es bei gutem Gelingen 
ihrer Herausfassung, keine getrennten ,,Bestandteile* gibt — 
sobald die ,,Elemente“ selbst sich in einem geringeren oder 
hoheren Grade bemerkbar machen, wird die Gesamtgestalt 
bereits in einer ,gespannten Art“ erlebt oder zerfillt gar — 
mulfs theoretisch auch dann zustandekommen kénnen, wenn 
ein ,,Element* in den blinden Fleck fallt. Es mufs dann am 
blinden Fleck ein Eindruck in einer Farbe ausgelést werden 
kénnen, die an keiner Stelle der Grenze und der niheren 
Umgebung des blinden Fleckes liegt. Der Versuch ist tat- 
.sichlich gelungen. Er wurde zuerst. von K. lL. Scrarrer! 
ausgeftihrt. Er legte auf eine gewéhnliche Schiefertafel, die 
in quadratische Felder von 6 mm Seitenliinge eingeteilt war, 
kleine weifse Quadrate gleicher Grélse in eine horizontale Reihe, 
so dafs immer ein schwarzes Quadrat frei blieb. Betrachtete er nun 
den Streifen aus grofser Nahe und liefs dabei eines der weifsen 
Quadrate im blinden Fleck verschwinden, so bemerkte er deutlich 
die Liicke in der Quadratenreihe. Sie erschien mit der Farbe 
des Grundes ausgefiillt. Bei Beobachtung aus gréfserem 
Abstand dagegen hatte er den Eindruck ,als ziehe 
die Reihe der weifsen Punkte ohne Unterbrechung 
durch die:Projektion der Papille“.? Es entsteht 
hier also ander Stelle des blinden Fleckes gerade- 
zuein neues ,isoliertes* Element. ScHaxErer bezeichnet 
es als falsch, ,die Erklirung etwa darin suchen zu wollen, 
dafs man durch einen Vorstellungsakt ein imaginires weilses 
Feld in die Gesichtsfeldliicke einsetze; denn wenn wihrend 
des Versuches alle sichibaren weifsen Scheibchen einzeln irgend- 
wie markiert werden, findet sich nachher keine Marke im Be- 
reich des blinden Fleckes*.. Eine positive Erklarung fiir diesen 
Fall gibt ScHaEFer nicht, wibrend er fiir alle anderen Falle Er- 


2a, a. O. S. 578. 
* von mir gesperrt. 
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klarungen gibt. Die Erklirung lifst sich nur vom Boden der Ge- 
stalttheorie aus geben. Die Entstehung des Bildes einer 
weifsen Scheibe im blinden Fleck ist nur dann 
moéglich, wenn Vp. den prignanten undzwingenden 
Gestalteindruck einer ,Quadraten-Reihe*“ hat. Dieser 
Eindruck stellt sich in héchster Deutlichkeit nur bei Betrachtung 
aus einer gewissen Entfernung ein, bei der die ganze Reihe 
oder doch ein grofserer Teil von ihr tiberblickt werden kann. 
Bei Betrachtung aus der Nihe driingen sich unter Zerfall der 
Ganzgestalt die einzelnen Elemente’ zu sehr als isolierte Ge- 
stalten auf. Ein isoliertes Element als solches wird am blinden 
Fleck unter diesen Bedingungen nicht entstehen. Man darf 
daher auch eigentlich nicht sagen, dafs bei dem_,,Reihen*- 
Eindruck ein weifses Scheibechen am Ort des blinden Fleckes 
entsteht, resp. sich gebildet hat; denn dabei denkt man gemein- 
hin zu sehr an den ,.Elementen“-Charakter des Scheibchens. 
Wesentlich fiir die Ausfiillung ist aber der Ganzgestalteindruck. 
Physiologisch mufs sich bei Gelingen dieses Versuches nattirlich 
auch wieder ein spezifischer Gesamtprozefs abspielen, 

Nach der Theorie der Gesamtgestalten mufs die Ausfitillung 
der Liicke um so leichter gelingen, je leichter die Gestalt- 
auffassung gelingt. Die von ScHiFER verwendete geradlinige 
Reihengestalt gehort nun nach hiiufigen Erfahrungen in gestalt- 
theoretischen Experimenten, namentlich mit Punktfiguren, trotz 
ihrer ,.Einfachheit“ nicht zu den ,Jeichtesten“ Gestalten. Eine 
Anordnung der Scheibchen z. B. in Kreisform lafst sich im 
allgemeinen viel leichter als Gestalteindruck héchster Deutlich- 
keit herausfassen. Es miifste unter diesen gtinstigsten Be- 
dingungen moglich sein, den von Scuaerer als nicht gelungen 
bezeichneten Versuch mit positivem Ergebnis durchzufthren, 
dafs die Markierung der Scheibchen ebenfalls erginzt wird. 
Falls gleichmifsige Markierung der Scheibchen in irgendeiner 
yon ihrer eigenen Farbe abweichenden Farbe gewahlt wird, 
so miifste die Ausfiillung des blinden Fleckes (genauer eines 
der Gréfse der Markierung entsprechenden Teiles desselben) 
mit einer solchen Markierungsmarke gelingen, dann nam- 
lich, wenn der Gesamtkom plex der Marken als ein- 
heitliche Gestalt herausgefafst wird. Sie miifste 


nach der Gestalttheorie ferner auch dann méglich sein, wenn 
; , 36* 
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Wilhelm Fuchs. [86, 138} 
Scheibchen und Markierung selbst in engster ge- 
staltlicher Bindung zu einem einheitlichen Ganzen 
stehen, und nunein Kreis aussolchen,Elementen* 
durch den blinden Fleck geht, Man miifste dann aufser 
der Markierung auch das Scheibchen an der Stelle des blinden 
Fleckes sehen. 

_. Moglicherweise gelingen diese Versuche bei tachistoskopi- 
scher Darbietung besser als bei Dauerbetrachtung. 

Zum Schlufs sei noch erwihnt, dafs nach den Unter- 
suchungen von K. L. Scuarrer? eine grofse Anzahl der Ver- 
suche, die man bisher am blinden Fleck angestellt hat, auch 
in der Fovea im Dammerungssehen gelingt. In 


der Dimmerung verhialt sich die Fovea bei ge- 


eigneter Auswahl der Reize genau wie der blinde 
Fleck im Hellen. Ihre Ausftillung erfolgt daher 
nach denselben Gesaltgesetzen, die wir imobigen 
fiir den blinden Fleck aufgestellt haben. Die Er 
scheinungen, namentlich die Abhingigkeit der Ausfiillung von 
der Géstaltauffassung, sind hier zum Teil sogar leiehter zu 
beoboachten als im blinden Fleck, da man im direkten Sehen 
beobachtet. Vor allem gelingt es hier leichter, die eine oder 
die andere Gestaltauffassung willktirlich zu betiitigen. 


2. Vorstufen der totalisierenden Gestalt- 
auffassung. 


Die totalisierende Gestaltauffassung tritt beim Normalen 
nicht blofs in der Fovea im Dimmerungssehen, sowie im 
blinden Fleck im Hellen auf, sondern es lafst sich zeigen, dals 
auch in jedem Teil der tibrigen Netzhaut unter gewissen Be- 
dingungen eine totalisierende’ Gestaltauffassung médglich ist, 
die sich aber in bezug auf Ausfiillung nicht ganz durchsetzen 
kann, weil hier nicht wie im blinden Fleck die lichtempfind- 
lichen Elemente vollstandig fehlen, sondern weil sich hier die 
totalisierende Gestaltauffassung in einem Gebiet des Sehfeldes 
yollzieht, in welchem durch periphere Erregungen bereits irgend- 
welche Eindriicke ausgelést werden, die sich einer vollen Aus- 
fiillung (d.h. vollen Farbengleichheit) hemmend entgegenstellen. 
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Wir wollen im folgenden nur wenige charakteristische 
Beispiele bringen. 

Wir haben oben gesehen, dafs eine gerade Linie, 
von der ein Ende in den blinden Fleck fallt, nicht ergiinzt 


wird, dafs aber, wenn ein mittleres Stiick in den blinden 


Fleck fillt, oder wenn man zwei in derselben Richtung ver- 
laufende Linienstiicke an entgegengesetzten Enden in den 
blinden Fleck hineinragen lifst, das Mittelstiick in sinnlicher 
Anschaulichkeit und Deutlichkeit ergiinzt wird. Werden 
dieselben getrennten Linienstiicke mit irgendwelchen anderen 
Netzhautpartien betrachtet, so sehen, worauf zuerst SCHUMANN ? 
aufmerksam gemacht hat, viele Vpn. eine subjektive Ver- 
bindungslinie. Sind die Linienstiicke schwarz auf weilsem 
Grund, so erscheint fiir einen Teil der Vpn. die subjektive 
Linie weilser als der Grund. Da unter Blickbewegung 
beobachtet wird, so ist der helle Streifen vermutlich ein 
negatives Nachbild von einem der schwarzen Linienstiicke. 
Dieser Fall scheidet daher fiir unser Problem aus. Ein anderer 
Teil der Vpn. sieht ein dunkles Verbindungsstiick, 
Bei einer Nachpriifung dieses Versuches und Analyse der dabei 
auftretenden Erscheinungen fand ich, dafs die dunkle 
Verbindungslinie nur beim Gelingen der Aut- 
fassung der beiden gegebenen Linienstiicke und 
ihres fehlenden Zwischenstiickes als einheitliche 
gerade Linie zustandekommt. Es liegt demnach 
hier eine totalisierende Gestaltauffassung in iahn- 
licher Weise wie am blinden Fleck vor. Wegen 
des  weifsen Untergrundes kann sich aber die 
dunkle Farbe des ergiinzten Stiickes nicht bis zur 
vollen Gleichheit der Farbe der gegebenen Sticke 
angleichen. 

In ahnlichem Sinn (als schwarze Linien) sind méglicher- 
weise die Beobachtungen einiger Vpn. yon Scuumayy (a. a.O.8. 14, 


‘zu deuten, die bei Betrachtung eines Umrifsquadrates mit nur 


drei ausgezogenen Seiten angaben, an Stelle der fehlenden 


Seite eine schwache subjektive Trennungslinie zu sehen. Mir 


1 Beitrige zur Analyse der Gesichtswahrnchmungen 1. Zeitschr. [- 
Psychol. 23 (1900), S. 14. 
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gelingt eine solche subjektive Trennungslinie, die also auch 
in ihrer ungefiihren Dicke mit den anderen Seiten tiberein- 
stimmt, nicht. Dagegen tritt bei mir eine subjektive Linie in 
anderem Sinne auf. Das ganze Innere des Quadrates 
‘erscheint, was auch manche Vpn. von Scuumayn schon be- 
obachtet haben, gegeniiber der objektiv gleich- 
farbigen Umgebung farbveraindert. Es sieht mehr 
vergraut aus; die Farbverdnderung hért an der 
Stelle der fehlenden Seite in einer nach aufsen 
scharf abgesetzten geraden Linie — Linie hier als 
Flichengrenze gemeint — auf. Da diese Verfiirbung des Innern, 
wie ich oft konstatieren konnte, auch ausbleiben kann, nimlich 
wenn prignant die reine Auffassung als Konturenquadrat (mit 
fehlender Seite), besser noch die Auffassung als eine Art 
Haken“ gelingt, so kann die Verfarbung des Innern 
nur-darauf beruhen, dafs die schwarzen Linien 
samt der von ihnen eingeschlossenen Fliche als 
einheitliche Flichengestalt in einem niederen 


oder héheren Prignanzgrade aufgefalst werden.. 


Dann teilt sich gleichsam das Schwarz der Linien dem Weifs 
der Innenfliche mit und sucht sich dieses anzugleichen, wobei 
es tibrigens selbst der Innenfliiche auch angeglichen wird. 
Es findet also unter dem Einflufs der totali- 
sierenden Gestaltauffassung im Innern des Kon- 
turenquadrates eine teilweise zentrale Erginzung 
der Farbe statt, in ahnlicher Weise, wie sie im Ex- 
trem beijedem Normalen am blinden Fleck, ferner 
beidertotalisierenden Gestaltauffassung der voll- 
stindig Halbblinden eintritt.! 

Bei einer Variation dieses Versuches gewinnt man noch 
besseren Einblick in die Gesetzmiifsigkeiten, denen diese Vor- 
stufen der totalisierenden Gestaltauffassung unterliegen: Zieht 


1 Es vollzieht sich hier beim Normalen in schwachem Grade etwas 
Ahnliches, was Gers und GoxpsrEin (Zur Psychol. d. opt. Wahrnehmungs- 
und Erkennungsvorganges, Zeiéschr. f. d. ges. Neurol. u. Psychiatrie 41 S. 64) 
in stirkerer Ausgeprigtheit an einem pathologischen Fall beobachtet 
haben. Am krassesten zeigte sich diese Erscheinung in einem Fall yon 
A. Getz, Uber den Wegfall der Wahrmnehmung von Oberflachenfarben, 


Zeitschr. f. Psychol. 84, S. 223 ff. p 
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man alle 4 Seiten des Konturenquadrates aus, so liifst sich 
noch besser wie im vorigen Fall zeigen, dafs die Vergrauung 
nur von der jeweiligen Gestaltauffassung abhingt. Fafst 
man nimlich das Quadrat als Flaichengestalt 
heraus, dann tritt die Vergrauung des Innern nur 
dann :ein, wenn die schwarzen Linien Grenz- 
funktion nach innen haben, d.h. in gestaltlicher 
Bindung mit der Innenfliche stehen und diese 
mach aufsen abgrenzen. Haben die schwarzen 
Linien aber Grenzfunktion nach aufsen, wobei 
sie gestaltlich mit dem Innenfeld nichts zu tun 
haben, so unterbleibt die Vergrauung des Innern 
véllig. Jetzt erscheint vielmehr die Umgebung 
etwas grauer als die Innenfliche — wegen der rela- 
tiven Kleinheit der Innenfliche gegentiber dem grofsen Umm 
feld ist man geneigt zu urteilen, dafs das Innenfeld jetzt 
weifser und heller als das Umfeld ist —, wenn auch nicht 
in so starkem Grade als vorher die Innenfliche 
gegentiber der Umgebung. Es ist so, als wiirde 
sich dasSchwarz der Linienjetzt auf eine griéfsere 
Flache verteilen und kénnte daher diese nur 
schwicher firben als eine kleinere Flaiche. Ein 
Anflug zentraler Erginzung unter dem Einflufs 
bestimmter Gestaltauffassungen liegt aber auch 


> 


hier vor. 

Eine Vergrauung unterbleibt véllig, wenn In- 
feld und Umfeld lediglich als einheitlicher Unter- 
grund aufgefafst werden. Die Linien des auf- 
liegenden Umrifsquadrates erscheinen in diesem 
Fall schwarzer als bei den anderen Autfassungs- 
arten. Es ist so, als hiitten sie jetzt infolge fehlender ge- 
staltlicher Bindung mit dem Infeld resp. dem Umfeld nichts 
von ihrer Farbe abzugeben brauchen. 

Besser und wohl auch von einer wenig getibten Vp. be- 


“obachtbar ist die Verfirbung des Innenfeldes bei Fig. 4 in 


Scaumayns Beitriigen zur Analyse der Gesichtswahrnehmungen 
(I, 1),.bei der eine Anzahl paralleler, senkrechter, schwarzer 
} . 

Linien in Gruppen von je zwei dadurch angeordnet sind, dafs 
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die Abstiinde einer solechen Gruppe etwas kleiner genommen 
werden als die Abstinde der Paare voneinander. Scuumann 
schreibt selbst, dafs das Zwischenfeld zwischen je zwei 
enger aneinander stehenden Parallelen, die sich selbst zu 
einer Art Einheit zusammenschliefsen, dunkler erscheint als 
die breiten Zwischenfelder. Ich kann auf Grund eigener 
Selbstbeobachtung hinzuftigen, dafs auch die breiten Zwischen- 
felder vergraut erscheinen kénnen, namlich wenn die sie ein- 
schliefsenden Geraden als einheitliches Ganzes herausgefafst 
werden. Die je nach der Gestaltauffassung eintretende Ver- 
egrauung der schmalen oder der breiten Zwischenfelder weist 
‘eindeutig darauf hin, dafs das Zwischenfeld mit 
den es einschliefsenden schwarzen Linien in ge- 
staltlicher Bindung, wenn auch nur in einem ge- 
ringen Prignanzerade steht. Es klingt irgendwie 
in einem schwiicheren Grade die Flichengestalt 
mit an. Die schwarze Farbe der umgrenzenden Linien, die 
in diese Flachengestalt irgendwie mit eingehen, teilt sich dann 
auch dem Zwischenfeld mit, ein Vorgang, den wir als eine 
Vorstufe des der totalisierenden Gestaltauffassung zugrunde 
liegenden Prozesses bezeichnen kénnen. 

Dafs die Farbveriinderung des Zwischenfeldes nur_ bei 
seiner gestaltlicher Bindung mit den schwarzen Linien zustande 
kommt, geht, abgesehen von den angefiihrten Gestaltaut- 
fassungen, wonach man sowohl die schmalen als die breiten 
Zwischenfelder vergraut sehen kann, auch daraus hervor, dafs 
jede Vergrauung unterbleibt, wenn man die Zwischenfelder als 
Teile des Untergrundes auffalst, auf dem oder vor dem die 
schwarzen Linien legen. 

Zugleich werfen diese Farbverinderungen ein Licht auf 
die Vorgiinge bei der Ausfiillung des blinden Fleckes durch 
die Farbe der Umgebung, resp. der herausgefafsten Gestalt. 
Wenn beim Normalen in den hier als ,, Vorstufen* bezeichneten 
Fallen die fotalisierende Gestaltauffassung in bezug auf die 
Ausfiillung des Zwischenfeldes nicht in gleicher Weise wie 
beim blinden Fleck, auch nicht wie im hemianopischen oder 


hemiamblyopischen Gesichtsfeld sich durchsetzen kann, so- 


liegt dies daran, dafs der Normale aufserhalb .des blinden 


(86, 143] Unters. wtb. d. Sehen d. Hemianopiker u. Hemiamblyopiker. Il. 561 


Fleckes nicht ein Nichts sieht, sondern ein durch irgend 
welche, infolge peripherer Netzhautreize vermittelte Gesicht: 
eindriicke bereits ausgefiilltes Sehfeld hat. Diese Gesichts- 
eindriicke stellen sich einer vollen Ausfiillung als Hemmungs 
reize entgegen. Es kommt daher nur zu embryonalen Vor 
stufen der Ausfiillung. Darauf mag es auch zum Teil b 
ruhen, dafs die Auffassung einer Umrilsfigur, deren Innere: 
mit der Umgebung objektiv gleichfarbig ist, als Flichenfigur 
nicht so leicht in héheren Prignanzgraden gelingt, daher woh! 
auch nicht allen Vpn. méelich ist. 


Ab a mee 
o a) 
As + a ti 
¢ ue 2 ‘dl winds bs wd, 5 i. was 


A” toh nana i 
m bom. tetele otifolt gly rebi etosty | 7. rag fon st 
> gules Utrailat Ceo baggy ealate ie. “5 me agree 
+ eid { . Yee giewd egetibate A) c, 7 ” r tim ah belo “ee 
ohh gla gentle s osu dors waboty, sobsiaiaaie a, Pe ie ketedony anhtnw vebeiied 


™ Pee ~.. : x 
lh ancntios we sain che oun ol scmasahiie wee ela wos Mie? Sse rr ned tele 
aia 5 i les = 
| Lia: a ' “ii rai 


H (LO UTR: WAR Bidris ian 


; | Gop: Fecha, eitiow! ally Live abuby: cgi 

i 7 : Th, Gol a) ody a “tte is ih segue irate ay ountig: Zeal 
mig 3 Ls 420 godldgm wb die Meer, eotoyl wear) | ws Tevidaiayited in én ¢ 

edie gi toy coulan jeerei:D Gosaillid tiated ue detorg el ekaudeuisie wee at El Alesed. anh 
¥ ty Lath AthwW Mablatadlonak welled tél, yaley 
te Har Digteedes\ hau ei a 
io 7 m ia ony al eeioid woeon wilay Aga 
a 4 Mens wa) ty hora: Leow y af 


a iw Suwgal dgiai! ni adeseal gt nda 
Sy do dlotrsgnelowtt ei. st nd) ite smubed 


d all tat! nobtexadon di tah sebegt a 
, on WUa> Adie liiw agleaals Maes dow beea ital 
p= 


, _ mie ath tik a Gelyeed’ ale hat tin 
( = al at) ye 


Peay et Try 0 webne) iellaly 


’ . HONOR awediseadl wage 
, ia ( yaw | Aagott inatw i] of 3 gesunabeealiys 7 it v1 
i Hiiselace aor) } Ta Wuiae |i y aut , > catligs | 


‘Mepiarevt). com) vilithe wg ney nov. ‘pads ane ‘ 
tulionl «ite ala wn lasttiovy pied awn a 
Kab ep yl perma pnt av f) sows 
eli a ouioarwR-g aly ye 
wits * ots wr ee tei 


San, JRE ate 
h Soar Lae 


ure eso we 


td mer prt head, “i sab | 


‘pee 


eee 


=~ ae 


Ty gh a, & 7 


ies 


h 
ae 


f 


s , " 
€ aah 


a ne - Wa. iy : Y , 
y nie 7 in 
nore Py i. 


' 
i 


iy, 


me ; ee 7 


¥ 
4 
ya bay i 
f 
aru a ‘ 
i yh tO a, Plt fl ; ee | , s 
Dy and v4 NV bee [ 
Pray, 9 © i 1. j , ny 
jue ' 
f) ; 
‘ i : F rl ‘ 
f " mre i é | 
a Lae \ ane .) wy Oy sh Ny #y ir "1, 
A , ai ] aay 7 
af F UJ 
* ore 
f * i 
j 
i ‘ we? WW 
: 


NTR 


. 


